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AVANT-PROPOS 



L'étude dQ ranatomie est, nous en sommes profondé- 
ment convaincu, de la plus haute utilité pour les artistes. 

11 est incontestable que celui qui désire traduire, par un 
moyen graphique et d'une façon compréhensible, lès idées 
qu'il veut émettre, doit connaître les éléments constituants 
des formes et les changements que celles-ci subissent dans 
certaines circonstances. Pour la représentation de la figure 
humaine, ce but serait difficile à atteindre si l'on n'en con- 
naissait pas la constitution, les éléments divers qui en 
forment les différentes parties, et les lois qui régissent 
les déplacements de ces parties dans les mouvements si 
variés, et quelquefois si complexes, auxquels peut se livrer 
\d corps humain. 

Parmi les livres qui traitent de cette matière, V Atlas 
d'anatomie artistique du D"" Fau est bien connu depuis 
longtemps déjà. Dans tous les ateliers, les planches remar- 



AVANT-PROPOS 

formaient la partie la plus importante 
nues en aide au peintre et au sculpteur et 
ans leurs recherches. 

accompagnait ces planches n'était peut- 
létaillé ; il a paru nécessaire de le refiiiro 

lui donner un développement en rapport 
. et les progrès de l'enseignement. 
nt nous avons compris la tâche qui nous a 

'ouluque ce texte fût complet, et en même 
if et aussi précis que possible, au risque de 
e un peu dans la sécheresse; nous avons 
apporter dans nos descriptions autant de 
ithode que nous avons pu, convaincu que 
ntiâques acquises méthQdiquement restent 
ent gravées dans la mémoire. 
essiné, pour les ajouter à ce texte, quelques 
semblaient indispensables pour compléter 
Vatiàs. 11 nous a aussi semblé que là 
t à ce que les différents détails fussent 
initiales de leurs noms, plutôt que par des 
lisent rien par eux-mêmes, 
vons donné, pour certaines régions, des 
intés à des œuvres d'artistes modernes. 
ctainement facile d'en citer un plus grand 
5 œuvres sont nombreuses où les régions 
t représentées, mais nous aurions craint, 
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en les multipliant, de rendre nos démonstrations un peu 

trop compliquées. 

Notre pensée a été de donner aux élèves un résumé 

simple et pratique des cours qu'ils suivent ; nous espérons 

que les artistes pourront y trouver, à Toccasion, quelques 

renseignements utiles. 

Nous avons eu comme modèle un livre dont nous nous 
sommes inspiré, œuvre bien connue, due à notre cher 
maître et ami, M. le professeur Mathias-Duval. Ce livre 
dont nous sommes heureux de parler ici, est un traité 
dans lequel l'auteur, avec une précision et une clarté que 
nous ne pouvons qu'envier, a décrit déjà, sous une forme 
éminemment littéraire, le sujet que nous traitons ici. 

Nous ne voulons pas terminer sans offrir nos hommages 
de vive reconnaissance à M. le professeur Mathias-Duval 
pour tous les soins dévoués avec lesquels il dirige les 
élèves qui suivent ses leçons et, en ce qui nous concerne, 
pour l'atiecdon qu'il nous a toujours témoignée, les connais- 
sances qu'il nous a fait acquérir et que, chaque jour encore, 
il nous permet d'augmenter. 



Edouard GUYER. 



Août 1890. 






■:^ 



■^ 



;'•. 



•ANATOMIE 



ARTISTIQUE 



DU CORPS HUMAIN 



GÉNÉRALITÉS 



L'anatoraie est une science qui a pour but l'étude de la struc- 
ture et de la forme des êtres organisés. Appliquée aux arts <lu 
dessin on la désigne sous le nom d^analomie plastique ou des 
formes; elle est différente de Vanatomie médicale, en ce que 
celle-ci étudie des régions qui, comme les nerfs et les viscères, 
ne contribuent pas aux formes extérieures et ne sauraient avoir 
pour l'artiste aucune application. 

La partie fondamentale de toute recbercbed'anatomie artistique, 
c'est la connaissance du squelette dont l'étude constitue ce qu'on 
nomme Vostèologie ; elle est importante parce que les os rensei- 
gnent sur les proportions, les formés, les mouvements: 

Pour les proportions : car les os dans certaines régions sont 
Fitués immédiatement au-dessous de la peau ; ils fournissent alors 
des points de repère invariables sur lesquels on peut prendre des 
mensurations (malléoles, rotule, pointe du coude, etc.); 

Pour les formes : les régions que nous venons de signaler y 
contribuent dans une large part ; on peut citer également la face 
interne du tibia qui est sous-cutanéo.Les os, donnant attache aux 
muscles, nous renseignent, par les points où ceux ci s'insérer t, 
sur l'emplacement occupé par les masses charnues; 

Anat. art. 1 
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OÉNÈHALITËS 
vements : car les 03, étant réunis par aes surfaces 
mettent entro eux des déplacements qu'il est im- 
iltre, et que, après l'ostéologie, nous d>^rirons sous 
loffie (étude des articulations). 
I chapitre, nous décrirons les muscles dont l'étnde 
myologie; et c'est alors que, connaissant les mou - 
rent avoir lieu entre les os, nous constaterons quels 
1 qui les produisent, et quels sont les changementa 
onncs'par leur contraction, 

médicale on s'occupe des artères et des veines 
lous devrons en faire un examen partiel pour ce 
veines superficielles ; car, aux membres et au COD, 

à eompléterles formes. 

u nous devrons étudier les muscles qui sièg'ent à 
ar leur contraction, déplaçant la peau de cette 
ainent des changements correspondant aux difiô- 
: c'est l'étude des expressions de la physionomie 

'.dans leurs détails, les diverses réglions du corps, 
ivenir de la manière dont on devra s'y orienter } 
éographie on établit d'abord les points cardinaux 
la situation relativedes diffùrcntes contrées. 
:orpsenfermé dans une hotte close de toutes parts, 
m avant, ou plan antérieur ; sn arrière, ou plan 
les côtés, ou plan externe; en haut, ou plan su- 
, oa plan inférieur ; un septième plan, vertioat, 
en son milieu, porte le nom de plan médian ou 
rmet, lorsque par exemple on décrit le tronc, de 
m est placé àsa partie antérieure, et que la colonne 
uée à sa partie postérieure ; le premier est en effet 
e la paroi antérieure que la seconde qui, an con- 
rès de la paroi opposée. Il en est de même pour un 
it,auquel par la situationdesesfacesoudeses bords, 
rois de notre holte fictive, on peut reconnaître une 
, ou postérieure, ou externe, etc. C'est «ne orieii- 
e et éclaire beaucoup la description, et dont il 
Ter avant d'entreprendre l'étude d'organes isolés. 
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SQUELETTE 

Les os, parleur réumonjormentle squelette sur lequel des par- 
ties molles (muscles) trouvent des points d'attache solides, tandis 
que d'autre part, ils protègent, dans les cavités qu'ils limitent, des 
organes (viscères) importants pour la conservation de l'individu. 

Le squelette est formé de deux moitiés latérales symétriqqemen( 
semblables. 11 est à remarquer que les os situés sur la ligne 
médiane sont impairs et présentent deux moitiés, gauche et droite, 
identiquement conformées, ce sont des os symétriques (exemple : 
sternum) ; au contraire, ceux qui sont situés de chaque côté de la 
ligne médiane sont pairs et non symétriques , car, en les divisant 
dans le sens de leur longueur, on constate que leur moitié interne 
diffère de leur moitié externe (exemple : humérus). 

Chez l'embryon les os sont formés d'une substance élastique se 
laissant diviser facilement au scalpel : on l'appelle cartilage. A^ee 
les progrès de l'âge, il se dépose dans ce cartilage des sels calcaires 
(carbonate de chaux, phosphate de chaux, etc.) qui donnent aux os 
leur dureté et leur aspect blanchâtre ; c'est ce qui constitue l'o^^t- 
fication. Tant que le cartilage n'est pas complètement envahi par 
les sels calcaires, il peut gagner en étendue; mais cette croissance 
se termine lorsque, vers vingt-cinq ans,tous les os ont achevé leur 
évolution. Cependant, certaines parties du squelette restent long- 
tv.mps cartilagineuses (cartilages costaux), et ce n'est, qu'à un âge 
assez avancé qu'on les voit s'ossifier. 

Les os ne présentent pas tous des dimensions semblables ; les uns 
sont longs, d'autres sont larges, il y en a qui sont courts. 

Os longs. — Les os longs, dont une dimension prédomine sur les 
deux autres, se trouvent situés aux membres ; c'est entre eux que se 
passent les mouvements les plus étendus; ils présentent une partie 
centrale allongée, nommée corps ou diaphyse, se terminant par 
deux eœtrémités renflées désignées sous le nom d^épiphyses. 
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4 OSTEOLOGIE ET ARTHROLOGIE 

Os larges. — Les os larges^ dont la longueur et la largeur sont 
plus étendues que Tëpaisseur, remplissent l'office de parois ; on les 
rencontre au bassin, à la tête ; l'omoplate en est également un 
type. 

Os courts. — Les os courts, dont toutes les dimensions sont à 
peu près égales, sont groupés en masses, et donnent de l'élastloité 
aux régions dans lesquelles ils se trouvent ; les os du poignet, 
du cou-de-pied, de la colonne vertébrale, sont des os courts. 

Apophyses. — Les os sont hérissés d'excroissances qu'on, nomme 
apophyses ; on divise celles-ci en deux classes : les apophyses 
articulaires et les apophyses d'insertion. Les apophyses articu- 
laires, lisses, encroûtées de cartilage, servent à former les articu- 
lations ; elles sont en rapport avec les os voisins par des parties 
sur lesquelles elles semblent moulées, et qui sont alors des cavités 
articulaires également lisses. Les apophyses d'insertion donnent 
attache aux muscles ; eUes sont rugueuses et d'autant plus saillantes 
que les muscles qui s'y insèrent sont plus développés ; elles se 
présentent sous différentes formes désignées par les noms de 
lignes^ protubérances, crêtes, etc. 

Après avoir étudié les os d'une région du squelette, du tronc ou 
d'un membre, nous passerons de suite à l'étude de ses articula- 
tiens. Par exemple, connaissant les segments osseux du membre 
supérieur, nous les réunirons immédiatement afin d'en examiner 
le mode d'union, et les mouvements qui se passent entre eux. 

L'étude des articulations porte le ncn ^ arthrologie . 

Les articulations sont divisées en trois classes : 

1® Articulations mobiles ou diarthroses ; on les trouve aux 
membres ; c'est entre elles que se passent les mouvements les 
plus étendus. 

2° Articulations semi-mobiles ou amphiarthroses ou sym-^ 
physes, dans lesquelles il n'y a que des mouvements de glissement 
peu étendus. 

3° Articulations immobiles on synarthroses ; on les trouvera 
entre les os de la tête, excepté à l'articulation de la mâchoire 
inférieure qui est mobile ; on les désigne sous le nom de sutures. 

Pour étudier une articulation avec méthode, il faut décrire 
d'abord : 1® les surfaces articulaires; 29 les moyens d'union 
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OU lîgatnents, et enfin 3" les mouvements possibles dans cette 
articulation, et les limites qui leur sont imposées. 

Surfaces articulaires. — Elles sont connues par la description 
des os; ce sont des surfaces lisses, encroûtées de cartilage, présen- 
tant, soit une forme hémisphérique ou ovoïde, qu'on désigne, la 
première, sous le nom de tête, la seconde sous le nom de condyle^ 
soit une forme de poulie, ce qui constitue une trochlée; elles sont 
en rapport avec des surfaces plus ou moins excavées qui, lors- 
qu'elles ne sont pas assez profondes, sont rendues plus concaves 
par un bourrelet fibreux situé sur leur pourtour, et permettant 
ainsi la juxtaposition des parties. 

Lig^aments. — Les os sont maintenus en rapport par des liens 
fibreux qu'on nomme ligaments, se présentant en général sous 
l'aspect d'une capsule entourant l'articulation, étendue d'un os à 
l'autre, et s'attachant sur le bord des surfaces articulaires ; cette 
capsule, en certains points, est mince, en d'autres est plus épaisse ; 
c'est qu'alors elle est renforcée par des ligaments distincts nommés 
ligaments de renforcement. 

Mouvements. — Ils ont lieu dans difiérentes directions qu'il est 
important de préciser : lorsque le mouvement d'un segment de 
membre sur celui auquel il est attaché se produit dans un plan 
parallèle au plan médian du corps, c'est la flexion et Yeœten- 
sion : dans la flexion ce segment se rapproche de son voisin en se 
ployant dans son articulation ; dans l'extension ils se remettent sur 
le prolongement l'un de l'autre. 

Lorsqu'un membre se déplace dans im plan perpendiculaire 
au plan médian, c*est Y abduction et Y adduction : dans l'abduc- 
tion, il s'éloigne du corps; dans l'adduction, il s'en rapproche. 

Dans la circumduction, le membre décrit par son extrémité 
terminale (la main ou le pied) un cercle dans l'espace ; ce cercle 
est la base d\m cône dont le sommet est situé à l'articulation (de 
répaule ou de la hanche) ; le membre passe alors de la flexion à 
l'abduction, à l'extension et à l'adduction. 

La rotation est un mouvement dont Taxe se confond avec celui 
du membre ; celui-ci tourne alors sur lui-même. De Tétiide des 
surfaces articulaires et des ligaments, nous pourrons déduire quels 
sont les mouvements possibles dans une articulation. Nous en 
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pourrons également conclure les limites que les surfaces et liga- 
ments assignent à ces mouvements. La connaissance de ces limites, 
qui ne peuvent être dépassées, est en effet d'une grande impor- 
tance pour la vérité des attitudes que l'on veut représenter. 

TRONC 

Le tronc est la partie centrale du corps ; il est divisé en deux 
régions : une supérieure, le thorcuv et une inférieure, Y abdomen; 
il supporte la tête par l'intermédiaire du cou ; à sa partie supé- 
rieure sont suspendus latéralement les membres supérieurs ou 
thoraciqiùesy et à sa partie inférieure les membt'es inférieurs 
ou abdominaux, A la partie postérieure du tronc se trouve la 
colonne vertébrale autour de laquelle toutes les autres régions 
viennent se grouper, soit directement, comme les côtes , soit 
indirectement comme les membres. 

COLONNE VERTÉBRALE 

NOMBRE DBS VERTÈBRES ET RÉGIONS DE LA COLONNE 

VERTâBRALE 

La colonne vertébrale, ou rachis, est étendue du crâne à la ré- 
gion inférieure du tronc à la partie postérieure duquel elle est 
située ; elle est formée d'os courts, empilés les uns sur les autres 
et qu'on nomme vertèbres. Elle est divisée de haut en bas en : 

Une région cervicale j correspondant au cou ; 

Une région dorsale^ contribuant à former le dos. 

Une région lombaire, correspondant aux reins ou lombes. 

Ces trois parties (voir PL II) sont formées de sept vertèbres cer- 
vicales pour la première (7), de douze dorsales pour la seconde (8) 
et de cinq lombaires pour la troisième (9) ; elles sont énumérées de 
haut en bas. La colonne est terminée en bas par deux os : le sacrum 
et le coccyx (10, 11) qui sont formés de vertèbres soudées et atro- 
phiées, qu'on nomme fausses vertèbres^ par opposition à celles 
qui composent les trois régions cervicale, dorsale, lombaire et qui, 
étant indépendantes les unes des autres, sont nommées vraies ver- 
^eôre^.Nous avons à étudier les caractères généraux des vertèbres, 
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les caractères particuliers à chaque région, les caractères parti- 
culiers do certaines vertèbres. Le sacrum et le coccyx seront 
étudiés avec le bassin qu*ils contribuent à former. 

Caraetèreë généraux des vertèbreu» 

La colonne vertébrale est parcourue dans sa longueur par un 
canal central logeant la moelle épinière, c'est le canal vertébral 
ou rachidien ; chaique vertèbre représente un segment de ce canal 
^t, par conséquent, a la forme d'un anneau. En examinant une 
vertèbre par sa face supérieure (fig. 1), on voit d'abord à son 




ED.C 

Pio. i. — Vertèbre dorêale, face supérieure. 

AP. A. Apophyses articulaires supérieures. — AP. E. Apophyse épineuse. — . 
AP. T. Apophyses Iransverses. — G. Corps. — F. C. Facette pour la tubèroslté do 
la côte. — L. Lames. — T. V. Trou vertébral. 

centre le trou vertébral (T. V) limité par les parties suivantes : en 
avant, par le corps de la vertèbre (G) dont les faces supérieure 
et inférieure sont en rapport avec les vertèbres voisines ; en 
arrière, par une apophyse médiane, V apophyse épineuse (AP.E) 
reliée, par des lamelles osseuses, lames vertébrales (L), à 
deux apophyses dirigées transversalement de chaque côté et qui 
sont les apophyses transverses (AP. T). Au niveau des apo- 
physes transverses, on voit deux apophyses verticales se dirigeant 
en haut, ce sont les apophyses articulaires supérieures (AP. A). 
A la partie inférieure, et au même niveau que les précédentes, il 
y en a également deur , mais se dirigeant en bas, ce sont les 
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10 OSTEOLOOIE ET ARTHROLOOIE 

par une apophyse snrmontaat le corps vertébral et dont la forme, 
comparée à celle d*une dent, la fiiit désigner sous le nom à' apophyse 
odontoïde (AP . 0), laquelle présente en avant une facette articu- 
laire (F. A) qui s'applique sur la face postérieure de l'arc antérieur 
de l'atlas. 



F.A 




F.O- EDX 

Fio. 3. — Atlasy face supérieure. 




ED.C 
Fio. 4. — Awi^^ face latérale. 



FiG.S. —A. A. Arc antérieur. — A. P. Arc postérieur. — AP.T. Apophyses trans- 
vcpses.— C. G. Cavités glénoïdes. — P. O. Facette pour Tapophyse odontoïde de Taxis. 
— T. V. Trou vertébral. 

Fko 4. T- AP. O. Apophyse odontoïde. — P. A. Paoette articulaire. 

La septième vertèbre cervicale ou proéminente dont l'apophyse 
épineuse, présentant les caractères de celles de la région dorsale, 
est remarquable par sa longueur ; d'où le nom de proéminente qu'on 
a donné à la vertèbre. Elle produit une saillie située sur la ligne 
médiane, au niveau des épaules; bien nette, lorsque la tête s'incline 
en avant. (Voir cette saillie sur une Etude d'homme assis de 
Flan DR IN, au Musée du Louvre). 

Région dorsale. — Certaines vertèbres diffèrent par la disposition 
des facettes pour les têtes costales ; ce sont les première, onzième 
et douzième qui ont des facettes complètes au lieu de demi-facettes. 

Région lombaire. — La cinquième vertèbre lombaire a la face 
inférieure de son corps coupée obliquement en haut ou en arrière. 
De cette disposition résulte un angle assez prononcé, à la jonction 
de cette vertèbre avec le sacrum. 



CONFIGURATION ET DIMENSIONS DE LA COLONNE YERTÉBRALB 

La colonne vertébrale formée des os que nous venons d'étudier, 
86 dirige verticalement, mais n'est pas rectiligne, c'est-à-dire 
qu'elle présente des courbures antéro-postérienres qui varient 
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alternativeraent à chacune de ses régions (voir Atlas, Planche III). 
La région cervicale est convexe en avant ; la région dorsale est 
convexe en arrière, et la région lombaire est convexe en avant. 

Ces courbures passent insensiblement de l'une à l'autre, excepté 
au point où la région lombaire s'articule avec le sacrum qui, ainsi 
que nous le verrons plus loin, est concave en avant. La réunion de 
ces deux courbures détermine un angle saillant à la partie anté- 
rieure, c'est Vangle sacro-vertébral, La longueur de la colonne 
vertébrale varie peu, les différences détaille étant dues surtout au 
développement des membres inférieurs. Cette longueur est en 
moyenne de 0™,61 ainsi répartis: 0™,13 pour la région cervicale ; 
0™,30 pour la région dorsale ; 0",18 pour la région lombaire. 

Comme configuration, la colonne vertébrale présente l'aspect d'une 
pyramide longue et étroite, dont la base correspond à sa partie 
inférieure; c'est en effet à ce niveau que les corps vertébraux sont 
le plus épais. 

On voit,en l'examinant par sa facepostérieure{Yo\Tki\2i^^V\,\l)^ 
sur la ligne médiane, la série des apophyses épineuses donnant lieu 
à une crête qui est la crête épiniére, ayant dans chaque région des 
caractères en rapport avec la forme et la direction des apophyses 
épineuses correspondantes. Sur les parties les plus externes de 
cette face se voit la série des apophyses transverses, et, entre 
celles-ci et les apophyses épineuses, les gouttières vertébrales ou 
iransverso- épineuses dont le fond est formé par les lames des 
vertèbres. Ces gouttières sont larges et peu profondes au cou, puis 
^se rétrécissent en devenant plus profondes au dos, pour s'élargir 
de nouveau aux dernières vertèbres lombaires et se terminer en 
bas, en s'eifaçant, sur la face postérieure du sacrum, 

A la face antérieure (voir Atlas, PI. I) on aperçoit les corps 
vertébraux séparés par des rondelles fibreuses, disques interver- 
tébraux^ que nous étudierons plus loin (page 15). 
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Le thorax, situé à la partie supérieure du tronc, a la forme d'un 
cône tronqué à sommet supérieur. 
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os DU THORAX 

Il est constitué en arriére par les vertèbres dorsales, en avant 
par le sternum ; entre ces deux régions sont étendues les côtes^ 
terminées en avant par les cartilages costaux. 

Sternum (12, PI. I el lg.(). — Cet os, impair, médian, symétrique, 
est situé à la partie antérieure du thorax ; comparé par les anciens à 

un glaive, sa partie supérieure 
large en formant la poignée (P) ; 
la partie moyenne, la lame ou 
corps (G) et l'extrémité infé- 
rieure, étroite, la pointe ou ap - 
pendice œiphoïde (AP. X). Son 
extrémité supérieure est située en 
face de la seconde vertèbre dor- 
sale, et son extrémité inférieure au 
niveau de la dixième. Il est dirigé 
obliquement de haut en bas et d'ar- 
rière en avant, de telle sorte qu'il 
forme avec une horizontale pas- 
sant à son extrémité inférieure 
un angle de 70® à 75*^ ; chez la 
femme il est moins oblique et se 
rapproche de la verticale, le tho- 
rax est, pour cette raison, chez 
elle plus bombé sur la ligne mé- 
diane à la partie supérieure. 

Le sternum a deux faces, deux 
extrémités et deux bords latéraux : 
Face antérieure. — Légèrement 
convexe de haut en bas ; on voit une 
ligne transversale à la réunion de 
la première pièce avec la seconde 
(L). Au niveau de cette ligne Toii 
est coudé; ceci est dû à ce que la poignée est un peu plus oblique 
que le reste de l'os. Quelquefois cette région est épaisse et déter- 
mine au-dessous de la peau une saillie très marquée. 




ED.C 
FiG. 5. — Stemum^face antérieure. 

AP. X. Appendice xiphoïde. — 
G. Corps. — 1'* E. Êchancrure pour 
le premier cartilage costal. — 8* E. 
Êchancrure pour le second. — E. 
Echancrures pour les cinq suivants. 
— F. Fourchette. — L. Ligne de 
soudure de la poignée avec le corps 
de Tos. — P. Poignée. — S. G. Sur- 
face pour la tète de la clavicule. 
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Face ^postérieure. — Légèrement concave de haut en bas. 

Extrémité supérieure. — Partie la plus large de Tos ; présente 
sur sa partie médiane une échancruremommée/^owrpAeWôrfw^^er- 
num(F)y de chaque côté de laquelle se voit une surface, excavée de 
haut en bas, recevant l'extrémité interne des clavicules (S. G). 
C'est au niveau de la fourchette que se trouve la dépression située 
à la partie inférieure du cou, dépression rendue encore plus 
profonde par la présence des clavicules qui font saillie de chaque 
côté. 

Extrémité inférieure. — Mince, effilée ; c'est Vaj^pendice 
xiphotde{AP. X). Sa forme est très variable, ainsi que sa direction ; 
quelquefois il se projette en avant et détermine alors une saillie 
an niveau du creux épigastrique* 

Bords. — Contournés en S, ils présentent sept échancrures 
avec lesquelles s'articulent les cartilages des sept premières côtes* 
La première échancrure est située de chaque côté de l'extrémité 
supérieure (1**® B) ; la seconde à l'union de la poignée avec la 
lame (2® E) ; les suivantes (E) se rapprochent de plus en plus à 
mesure qu'elles deviennent inférieures. 

Côtes (18, 14, 15, PI. 1 et (Ig. 6). — Les côtes sont au nombre de vingt- 
quatre, douze de chaque côté du thorax ; on les compte de haut en 
bas. Les sept premières s'unissant au sternum sont nommées côte.s 
sternales, ou vraies côtes; les cinq suivantes, n'ayant pas de 
rapports avec cet os, sont désignées sous le nom de côtes aster- 
notes ou fausses côtes ; les deux dernières fausses côtes, dont le 
sommet se perd dans les parois abdominales, sont nominëes côtes 
flottantes. 

Elles se dirigent obliquement en bas et en avant, et cette obli- 
quité augmente pour les côtes inférieures, ce dont il faut bien tenir 
compte, car chez un sujet maigre, les côtés sont très visibles sous 
la peau. Elles augmentent de longueur de la première à la hui- 
tième et diminuent ensuite jusqu'à la douzième. 

Les côtes sont des arcs osseux entourant les organes contenus 
dans l'intérieur du thorax ; par conséquent elles ont une courbure 
antéro-postérieure, qui, combinée avec leur longueur différente, 
donne au thorax son aspect conoïde. Cette courbure est dite cour^ 
hure â^ enroulement. \yQ plus elles sont tordues sur elles-mêmes, 
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14 OSTÉOLOOIE ET ARTHROLOGIE 

courbure de torsion , de telle sorle que lorsqu'on les place 
sur un plan horizontal, elles n'y reposent que par deux points. 

La courbure d'enroulement n'est pas d'un rayon égal pour tous 
les points de la cûte; à la partie postérieure ce rayon est couit; il 
est plus long en avant. A la jonction de ces deux courbes se trouve 
une sorte de coude constituant V angle de la c6te(fig. 6, A) qui est 

d'autant plus éloigné de la 
colonne vertébrale que la 
côte est plus inférieure. 

Les côtes sont séparées 
par des intervalles nommée» 
espaces intercostaux. 

Caractères généraux des côtes. 

Elles présentent un corps et deux ex- 
trémités: 

Corps. — Aplati de dehors en dedans; 
présente une face externe convexe, une 
face interne concave, 

Eœtrémiié postérieure. — Elle est 
en rapport avec la colonne vertébrale, et 
présente d'abord une tête articulaire (T) 
formée de deux facettes s*unissant à celles 
qui sont creusées sur les parties laté- 
rales des vertèbres dorsales, puis une 
partie rétrécie ou co^ (G). enfin une saillie^ 
tubérosité de la côte (TB),. devant 
s'articuler avec l'apophyse transverse de 
ED^ K^^^^^^'^ la vertèbre correspondante ; plus en 
Fio. 6. — Côte vue par son dohors, so trouvc V angle déjà signalé. 

supérieur. Extrémité antérieure. — Elle est 

A. Angle. - E. A. Exiré- épaisso (E.A), crousée d'une facette con- 

miié antérieure - c Col - ^^^^ ^^^^ laquelle s'artlculo le cartilage 

T. Tête. - T. B. Tubérosité. ^ ^ 

costal qui continue la côte en avant. 




Caractères particuliers. 

La première côte est courte, et son corps est aplati de haut eu 
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bas ; les bords sont alors latéraux ; elle n'a pas de courbure de 
torsion. 

La seconde côte, plus longue que la précédente, est dépouryue 
également de courbure de torsion ; sur sa face externe se trouve 
une enopreinte rugueuse pour l'insertion d'une des digitations du 
grand dentelé. 

La onzième et la douzième courtes, ont leur extrémité anté- 
rieure effilée. Ce sont les côtes dites flottantes. 

Cartilages costaux (16, PI. I). — Ils continuent les côtes en avant. 
Les sept premiers rejoignent le sternum; les trois suivants se sou- 
dent aux cartilages situés au-dessus d*eux, et constituent par 
leur réunion une arcade qui forme la région épigastrique ; les 
deux derniers se perdent dans les parois de Tabdomen. 

Leur longueur augmente du premier au septième, puis diminue. 
Comme direction, ils convergent vers le sternum, de sorte que le 
premier est oblique en bas et en dedans, le second dirigé transver- 
salement, et les suivants de plus en plus obliques en haut et en 
dedans. 

En général leur largeur Cot plus considérable vers la côte; mais 
elle diminue vers l'attache du cartilage sur le sternum ; le second 
est d'une largeur égale dans toute son étendue. 



ARTICULATIONS DE LA COLONNE VERTâfiRALB 

(Fig. 5 et 6 de la PI, IV .) 

Les vertèbres s'articulent par leurs corps et leurs apophyses 
articulaires ; les lames et les apophyses épineuses sont reliées par 
des ligaments. 

Les corps vertébraux sont séparés les uns des autres par des 
fibro-cartilages, désignés sous le nom de disques interverté- 
braux, augmentant graduellement d'épaisseur, de là partie supé- 
rieure à la partie inférieure de la colonne vertébrale. 

Ligaments, — Les corps vertébraux sont réunis en avant et en 
arrière par deux longues bandes fibreuses , ligaments vertébraux 
communs antérieur et postérieur, sur lesquels il est inutile 
d'insister. 
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e les lames sont étendus des ligamonts âmiDemment 
tes, qu'on désigie sous le nom de ligaments jaunes. 
pophjees épineuses sont reliées entre elles par des liga- 
nterépinevtc; de plus, sur leurs sommets passe et s'attache 
ment surépineux dont la disposition, à la région cervicale, 
remarquable. Au niveau des premières vertèbres dorsales 
dernières cervicales il se détache, pour ainsi dire, de la 
vertébrale, laisse entre lui et la colonne cervicale un espace, 
insérer à la protubérance occipitale esteme. De sa partie 
re se détachent des faisceaux qui vont rejoindre les 
es épineuses de la région cervicale, de sorte qu'il repré- 

une sorte de cloison sur laquelle s'insèrent les muscles de 
i, et un moyen de soutien pour la tête qu'il maintient en 
e. Cependant chez l'homme, il est peu développé, tandis 
cquiert une plus grande importance chez les grands 
lèdes dont la tâte, suspendue à l'extrémité d'un cou dirigé 
I, aurait $ans lui une tendance à se rapprocher continuel- 
ia soi. 

bre de la colonne vertébrale. — Les viscères thoraciques et 
laux sont suspendus à la partie antérieure de la colonne 
de ; et celle - ci serait, par leur poids, entraînée en avant si 
ments situés à sa partie postérieure ne venaient lutter 
le déplacement. Ce sont surtout les ligaments jaunes qui 

dans ce sens; en elfet. que le tronc soit projeté en avant, 
îsulte un écartement des lames et un allongement des 
ts jaunes ; mais ceux-ci sont très élastiques, ils tendent à 
re leurs dimensions primitives, et redressent la colonne 
lie. Il est bien entendu cependant que lorsqu'on fait effort 
aintenir le tronc dans l'extension (action de porter un 
sur cette région), ce sont les muscles extenseurs du 
li agissent. Il ne faut donc pas représenter la contraction 
lascles chez un sujet ne faisant aucun effort pour maintenir 

verticalement, les ligaments suffisent. 
ments de la colonne rertèbraie. — Elle peut s'incliner en 

18. •. 

la flexion, le rachis s'incline en avant, les apophyses 
js s'écartent les unes des autres, et produisent des saillies 
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d'autant plus nattes eous la peau que la flexion est portée plui 
loin. 

Vexiemion, par laquelle la colonne vertébrale se reporte en 
arrière, est moins étendue que la âexion. Ces monvements, ainsi 
que l'inclinaison latérale, ne sont pas également élendus pour 
toutes les régions : dans la régiou dorsale, ils sont presque nuls ; 
la flexion j est empêchée par les cOtes 
et le sternum, et l'extension, par la 
rencontre de» apophyses épineuses 
qui, </tant longues et se recouvranf 
comme les tuiles d'un toit, ne tardent 
pas à se mettre en contact. Dans 
l'inclinaison latérale, les corps ver- 
tébraux sont immobilisés par les 
têtes des eûtes qui pénètrent entre eux 
comme de véritables coins ; de sorte 
([ue lorsqu'on représente un tronc 
incliné à droite ou à gauc^e, la ligne 
marquant la région médiane du dos, 
n'est une ligne courbe qu'aux reins et 
au cou; à la région dorsale c'est une -« 

ligne droite qui s'incline en totalité 

(fig. 7) {voir au musée du Lnxem- '''">■ '■ — inciiaaiian latéral* 
bourg, le David de Heboib ; sur 
cette œuvre se voit bien aussi )a saillie de la proéminente). 



Sirfiices articnliiJru. — Pour les cOtes, une extrémité postérieure, 
ou tête, taillée en coin, est reçue dans un angle rentrant formé par 
les demi-facetles creusées sur les parties latérales des corps 
vertébraux de la région dorsale. Cette forme des surfaces articu- 
laires explique bien le manque de mobilité des vertèbres dorsales, 
((ui ne peuvent s'incliner les unes sur les autres dans les mouve- 
ments de latéralité. Les cOtes sont aussi en rapport avec le^ 
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ses tranaversBS, sur lesquelles elles sont appliqua par leur 
iU. 

datbti dM cfiUa aret 1« cutUagei ooataix. — Ces articula- 
nt formées d'une cavité creusée à l'extrémité antérieure des 
t dans laquelle est reçu le cartilage costal correspondant. 
MU de ces articulations, les cOtes s'épaississent et déter- 
80US la peau d'un individu maigre des nodosités disposées de 
oOté du sternum, suivant une ligne oblique en bas et en 
et à convexité' regardant en dedans, 
louvemeats qui ont lieu dans ces différentes articulations 
ir but de permettre la dilatation ou te resserrement de la 
loracique, dans les moments alternatifs d'inspiration et 
ition. 

lûtes, en s'élevantet en s'écartant du plan médian, permet- 
cpoumous de se remplir d'air ; et, dansie mouvement inverse, 
isent l'espace qu'ils occupent, l'air est chassé. Le thorax peut 
:Fe comparé à un véritable soufllet dont les parois seraient 
ntées par les eûtes et le sternum. Chaque fois qu'on opôre 
rt violent, une forte inspiration a lien, et la cage thoracique 
tée 



I avons vu plus haut que le thorax a la forme d'un cOne à 
; supérieur tronqué ; ce n'est pas ainsi qu'il se présente 

leâ os de l'épaule lui sont ajoutés, car alors sa partie la 
rge est en haut. Ce sommet présente un orifice par lequel 
i organes passent pour plonger dans l'intérieur du tronc 
ige, larynx, etc.] ; cet orifice est ovalaire et incliné en bas 
rant; il est limité par la première vertèbre dorsale, la 
re cdte et la fourchette du sternum. 

t à sa base, elle est échaucrée en avant et sur la ligne 
B pour former le crewi» épigastriqtie, resBerré en ogive chea 
ts malingres et souffreteux, large et en plein cintre chez 
li, au contraire, sont musclés et doués d'un grand dévelop- 

de l'appareil respiratoire. Au sommet de ce creux se voit 
■dice xiphoide. Ce creux épîgastrique est limité latérale- 
îT les cartilages des 7°", S"-', 9"° et 10"" eûtes. 



TÊTE 



La tête est divisée en deux portions : le crâne, s 
en arrière; la face, sitiK^ en bas et en avant. 



A.(r: 

O-N 
T.S. 



Ri;, s. — Tèle, f<Kt anttro; 

— A. O. E. Apophyse ( 

— AP. Z. Apophjie ij'gomalique. — D. I'. Doasa Iroiilale. — u. w. uoass n«ul«. 

— C. A. Conduit auditif eilerne. — C. O. Cavità orhilaire. — E. N. Kpine niMle 
antérieure et inférieure. — F. FronUl. — F. N. Foases nasales. — M. I. Maxillaire 
inférieur. — M. 8. MaxilUiro supéiienr. — O. M. 0> malaire. - O. N. Os du nez. 

— P. Pariétal. — S. Sphùnolde. — S. M. Symphyse du menton. — T. TeinporaL — 
T. M. Trou mentonnier. — T. O. Trou sus orbilaire. — T. S. O. Trou snus.orbi taire. 



Le crâne est une sorte de cavité ou boite close par des os larges. 
II est situé à la partie supérieure de la colonne vertébrale dont le 
canal se continue en haut par une dilatation qui n'est autre que 
la cavité crânienne. Gelle-d contient l'encéphale {ce 
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cervelet) qui est également un épanouissement de la moelle 

contenue dans le canal vertébraL 
La face est creusée de cavités destinées à protéger les organes 
'v des sens et formées d*os réunis dans ce but. 

:- Tous les os de la tête sont réunis par des sutures, ce qui leur 

^. donne de l'immobilité ; un seul est doué de mouvements, c*est 

r, 

f- celui de la mâchoire inférieure, dont la mobilité a pour but l'acte 

I ^,3 la mastication. Les sutures sont formées par des dentelures 

ci tuées sur les bords des os et qui se pénètrent mutuellement. Ce 
l !$ont les sutures par engrènement. Sur une tête dégarnie de 

cheveux, ou aperçoit quelquefois des lignes suivant lesquelles la 
\ peau se déprime, au niveau des sutures. 

CRANE 

I 

Formé de huit os larges, dont quatre impairs : Voccipital en 
; arrière, le frontal en avant, le sphénoïde ei V ethmoïde ; ({mXve 

os pairs : les pariétaux à la partie supérieure et les temporaux 
sur les régions latérales. Le sphénoïde et Tethmoïde ne se révè - 
lent à l'extérieur que dans quelques régions peu étendues 

os DU CRANB 

L'ordre que nous suivrons ne sera pas celui de cette classifica- 
tion : nous verrons d'abord l'os le plus postérieur l'occipital ; puis 
nous dirigeant en avant, nous étudierons les pariétaux et le frontal ; 
enfin les os situés latéralement, les temporaux. 

Occipital, (2, PI. II). — Os impair, médian, symétrique, formé de 
deux portions dont l'une fait partie de la base du crâne, et l'autre 
de sa partie postcrieure. La première présente un orifice ovalaire 
faisant communiquer le crâne avec le canal vertébral : c'est le 
trou occipital^ de chaque edté duquel sont deux surfaces arti- 
culaires, condyles de Voccipital^ qui s'articulent avec l'atlas. 
Du trou occipital, on voit se diriger en arriére une ligne sail- 
lante, crèU occipitale externe, de laquelle se détachent latérale- 
ment deux lignes courbes. Tune partant de la partie moyenne delà 
crête, c'est la ligne courbe inférieure, et l'autre située plus 
^ ^^ — haut, ligne courbe supérieure. A ce niveau, la crête se termine 
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par une saillie médiane quelquefois très accentuée, c'est la protu- 
bérance occipitale eœterne. On donnele nom d'externes à ces diffé- 
rentes saillies, parce que sur la face qui regarde dans rintérieur du 
crâne se retrouvent les mêmes détails, mais portant, avec les mêmes 
noms> la désignation d'internes. Jusqu*à la ligne courbe supérieure 
Toccipital est caché par les muscles de la nuque et fait partie 
de la base du crâne ; mais au-dessus il est situé au-dessous de la 
peau. A ce niveau, il est convexe et monte presque verticalement. 
Cette partie est limitée par deux bords dentelés qui convergent en 
haut et en dedans, et s'articulent avec les pariétaux ; la partie 
tout inférieure et externe de ces bords s'articule avec l'apophyse 
mastoïde du temporal. 

Pariétal, (2, PI. Ili et P. fig. 8). — Os pair situé à la partie supérieure 
du crâne, de chaque côté de la ligne médiane. Cet os est quadrila- 
tère. Sa face externe, convexe, présente dans la région moyenne une 
partie bombée : la bosse pariétale dont le développement est plus 
considérable chez l'enfant et dans la race mongole. Au-dessous de 
cette bosse se voit une ligne courbe à concavité regardant en bas, 
c'est la ligne courbe temporale^ limitant en haut la fosse du 
même nom. 

Le bord supérieur se met en rapport avec le bord correspon- 
dant du pariétal opposé ; l'inférieur est taillé en biseau et ce bord 
sert d'appui à la circonférence de l'écaillé du temporal ; le posté- 
rieur s'articule avec l'occipital, et l'antérieur dirigé transversa- 
lement s'articule avec le frontal. 

Frontal, (1, PI. I et F. llg. 8). — Le frontal j ou os co7'onal^ est un os 
impair, médian, symétrique, situé à la partie antérieure du crâne. 
Il contribue à former la partie supérieure de la face ; ses trois 
quarts supérieurs dirigés en haut, puis en arriére, présentent 
l'aspect d'une écaille dont la concavité regarde dans l'intérieur 
du crâne. Sa partie inférieure, coudée au niveau de sa jonction 
avec la précédente, est dirigée horizontalement d'avant en arrière, 
et contribue à former les cavités protégeant le globe de l'œil : ce 
sont les cavités orbitaires appartenant à la face. 

La face antérieure de l'écaillé (portion supérieure) est convexe. 
Gomme le frontal se développe par deux points osseux correspondant 
à ses moitiés latérales, on voit chez l'enfant, sur la ligne médiane. 
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lequel le diamètre antëro- postérieur est repré- 
eci permet de claaaer les crânes : 
haies (têtes longues), dont le diamâtre transverse 
lit que l'antéro-posté rieur, est représente par 75 ; 
Tes, Hottentots.) 

haleê (têtes courtes), où au contraire il s'en rap- 
st représenté par 83 ou 84 ; (Javanais, Indo-Chi- 



Aale$, intermédiaires aux précédents et dont 
sente par 77; (Hollandais, Parisiens) *, 
funiasant les os du crâne sont importantes à con- 
pléter la véritable physionomie de cette région. 
En regardant le crâne 
par sa partie supérieure 
ou vertes, {fig, Q) on 
trouve les sutures sui- 
vantes: en avant, une 
suture dirigée transver- 
salement, et réunissant 
le frontal aux pariétaux, 
suture fronto- parié - 
(aZe(2);enarriére, celle 
qui unit l'occipital aux 
pariétaux, suture occi- 
piCo- pariétale (3), de 
forme anguleuse, à ou- 
verture dirigée en bas; 
^'s"*'*'*" ^"^"^ ^^^ '*^"'= sutures 
s'en trouve une troi- 
'avant en arriére, et occupant la ligne médiane; 
IX pariétaux, c'est la suture bi- pariétale {\), 
iriétale est encore désignée sous le nom de sagit- 
he), car elle a été comparée, â cause de ses rap- 

T«, l« rapport qni eiist« eotre deux lou^ueurs, dont l'uoe 
un chiffre aie (100). Pour le crâne, le diaroàire Irans- 
erti en centiêmei du diamètre aDléro-poatérienr. 
hropotogie. Paris, 1STT.<. 
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ports ayec la sature transversale du frontal, à une flèche placée 
sur un arc. Le nom de coronale a été donné à la fronto -pariétale, 
du nom que Ton donne quelquefois à Tos frontal, os coronal. Enfin 
la suture occipito-pariétale et la partie postérieure de la sagittale 
donnant une figure rappelant la lettre X(lambda grec), cet ensemble 
a été nommé suture lambdoïde. Le frontal est quelquefois séparé 
en deux moitiés latérales par une suture verticale, c*est la suture 
métopique, résultant de ce que les deux portions par lesquelles 
se développe cet os ne se sont pas soudées sur la ligne médiane. 

On trouve sur certains crânes de petits os surnuméraires varia- 
bles comme nombre et comme situation ; on les rencontre, le plus 
souvent, dans la suture occipito -pariétale : ce sont les 05 wor- 
miens C4, fig. 9), décrits par Olaûs Wormius en 1611. Leur pré- 
sence rend plus irrégulier et plus compliqué le tracJ de la suture 
dans laquelle ils sont interposés. 

Vu par ses parties latérales (âg. 8), le crâne présente la fosse 
temporale dans laquelle slnsèreje muscle du même nom. L'é- 
tendue et la profondeur de cette fosse sont bien plus accentuées 
chez les carnassiers que chez l'homme, car ses dimensions sont 
en rapport avec le développement du mascle temporal destiné à 
mouvoir la mâchoire inférieure. Elle est limitée parle bord posté- 
rieur de l'apophyse orbitaire externe du frontal, par la ligne 
courbe temporale du pariétal, et se termine en arrière sur la racine 
antéro-postérieure de l'apophyse zygomatique. Elle rejoint la 
ligne médiane chez les carnassiers et même s'y élève par une sorte 
de crête qui en augmente la profondeur. Les sutures situées dans 
cette région sont la partie inférieure de la suture occipito-parié- 
tale en arrière, et de la fronto-pariétale en avant. La première, 
rejoignant la région mastoïdienne du temporal, se bifurque pour 
former en bas la suture occipito-temporale^ et en avant la 
temporo -pariétale. 

Il faut remarquer que le frontal ne s'articule pas avec le tem- 
poral ; il en est séparé par une lamelle osseuse dépendant d'un os 
situé à la base du crâne, le sphénoïde^ dont la forme, comparable à 
une chauve-souris dont les ailes seraient étendues, a fait donner à 
la lame indiquée plus haut le nom de grande aile du sphénoïde, 
: a partie inférieure de la suture fronto-pariétale est continuée 
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par la réunion du sphénoïde avec le frontal, suture tphéno-fron- 
(aïe; au point de jonction de ces deux sutures s'en détache une 
dirigée en arrière, spkéno-pariétale, qui se bifurque plus loin, 
et se continue alors par la spliénoftemporale et la temporo- 
pariétale. Cet ensemble forme un H, dont la branche horizontale 
correspond à la suture sphéno-pariélale. 



La face, située à la partie inférieure et antérieure du orâne, est 
formée de quatorze os dont deux seulement sont impairs ; ces os 
limitent pour la plupart des cavités destinées à contenir les organes 
des sens et sont immobiles, étant rénnia par des sutures, à l'excep- 
tion du maxillaire inférieur qui est doué d'une assez grande 
mobilité. 



De ces os, nous n'avons à étudier que le maxillaire supérieur. 
Vos malaire, les os propres du net et le maxillaire inférieur ; 

les autres, ne prenant pas part aux formes, ne peuvent nous inté 
resser 

Mulllaire supérieur (S, Pi. 1 tl US. i\-%). — C'est un os pair, situé an 
centre de la face, réuni en bas, et sur la ligne médiane, à celui du 
c5té opposé ; mais s'en écartant plus haut pour former l'orifice an- 
térieur des fosses nasales (F.N).Sa face antérieure est légèrement 
excavée, c'est la fosse cant'ne, présentant à sa partie supérieure le 
iroMso«s-ori>t(aire(T.S.O). Deux apophyses se détachent de cet 
os, l'une dirigée en dehors va à la rencontre de l'os malaire, l'autre 
interne et supérieure, nommée apophyse montante, sa dirige ver- 
ticalement en haut où die se trouve située entre les os du nez 
(O.N) et la cavitû orbitaire. A la partie inférieure des fosses 
nasales, les deux maxillaires en se rejoignant déterminent une 
petite apophyse aiguë nommée épine nasale antérieure et infé- 
rieure (E.N) utile à signaler, parce qu'on s'en sert pour la déter- 
mination de l'angle facial d'après la méthode de Camper.Son bord 
inférieur est creusé d'alvéoles qui logent les racines des dents de 
la mâchoire supérieure (voir, pour len dents, page 30); sa partie 
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supérieure contribue à former le plancher de la cavité or) 

Os malalre on de k pommette (S, PI. III el DM. l(.Kj. — Occup 
parties latérales de la face, il détermine In saillie de la pom 
Ba face externe est convexe et iL présente quatre apophyses 
entre elles par quatre bords ; le bord antéro-supérieur 
la cavité orbitaire en dehors ; Yanléro-inférieur s'articule i 
maiillaire supérieur ; le <postéro-si*périeur fait partie de 1 
temporale, etle)ios(éro-m/"mewrcontinue en avant l'arcadt 
matique. Les apophyses sont situées à la rencontre de ces bo 
supérieure s'ai-ticule avec l'apophyse orbitaire externe du 
(A.O.E), la postérieure avec l'arcade zygomatique du tei 
(Â.P.Z)et les deux autres s'unissent au maxillaire supérie 

Chez un sujet à face amaigrie, le modelé de l'os malai 
d'autant plus caractërislique que la peau qui fait relief 
niveau se déprime plus bas sur le maxillaire supéiieur ( 
masque de Géricault sur lequel on lit si facilement le : 
résultant des saillies osseuses). 

Oa propres diinei(ON S{. S)- — Ils forment la racine du ne: 
adossés l'un à l'autre sur la ligne médiane, s'articulent en bai 
lé frontal, et en dehors avec l'apophyse montante du ma^ 
supérieur. Ils surplombent l'ouverture des fosses nasales 
face antérieure est concave en avant à l.t partie supërieii 
convexe dans le même sens â la partie inférieure. 

Après avoir étudié ces trois os, nous pouvons, en laissai 
mentanémeat le maxillaire inférieur, observer quelles si 
cavités qu'ils circonscrivent: ce sont les cavités orbitaire 
cavité des fosses nasales. 

Cftvltâs orbitaires (CD. B{. S). — Ces cavités ont une forme 
midale à sommet dirigé en arriére et un peu en dedans; ! 
tournée en avant en forme l'ouverture, et est limitée par 
bords dont l'interne et l'externe sont presque verticaux, 
qne le supérieur et l'inférieur sont obliques en bas et en à 
Cette ouverture est limitée en haut par le frontal, en dehc 
l'apophyse orbitaire externe du mâme os et par l'os malair 
îi son tour, avec le ma:(illaire supérieur, limite la cavité e 
le bord interne est formé par l'apophyse montante du mai! 
«t l'apophyse interne du frontal. De ces quatre bords l'inte 



28 OSTÉOLOOIE ET ARÏHROLOQIE 

mousse et arrondi^ les autres sont tranchants et anguleux. Dans 
le fond de la cavité orbitaire, on aperçoit un trou circulaire, trou 
optique, par lequel passe le nerf optique; en dehors, et se diri- 
geant en haut, la fente sphénoïdale, en forme de larme ou de 
virgule renversée; une autre fente moins large que la précédente 
se dirige en bas et en avant, c'est la fente sphéno -maxillaire. 
Un autre orifice est situé dans Tangle interne et inférieur, c'est 
V orifice supérieur du canal nasal. 

Cavité des fosses nasales (F. N. fig. 8). — Elle est situéesurla ligne 
médiane ; son orifice antérieur a la forme d'un cœur de carte à 
jouer renversé, et est limité, en bas et sur les côtés par le maxil- 
laire supérieur, en haut par les os propres du nez. Dans le fond 
de cette cavité, on aperçoit une cloison médiane, verticale, 
quelquefois déviée à droite ou à gauche, et formée par Vcthmdide 
et le vomer. Sur les parois externes, on voit des lamelles osseuses 
recourbées de haut en bas: ce sont les cornets, au nombre de 
trois de chaque côté. Au-dessous du cornet inférieur, vient s'ou- 
vrir le canal nasal dont nous avons vu l'orifice supérieur dans 
l'angle interne des cavités orbitaires. 

HaxiUaire inférieur (H. I. lig. 8 et fig. 10). — C'est le seul os mobile 
de la tête ; il est courbé de telle sorte que sa face antérieure est 
convexe, et sa face postérieure concave. Cette portion nommée 
corps (C), dirigée presque horizontalement, se continue en arrière 
par deux lames verticales désignées sous le nom de branches (B) ; 
celte difi'érence de direction forme l'angle de la mâchoire (A). 

Corps, — La face antérieure présente, sur sa partie médiane, 
une saillie, tubercule mentonnier (T B) ; et comme c'est à ce 
niveau que se trouve le point de soudure des deux moitiés formant 
primitivement l'os, on donpe à cette région le nom de symphyse 
du menton (S. M). En dehors se voit le trou mentonnier (T. M), 
au niveau duquel commence la ligne oblique externe, se dirigeant 
en dehors et en haut, pour aller se continuer avec le bord anté- 
rieur de la branche correspondante. 

La face postérieure concave est parcourue de chaque côté par 
une ligne oblique en haut et en dehors, ligne oblique interne ou 
myloïdienne, sur laquelle s'insère le muscle mylo-hyoïdien, for- 
mant le plancher de la bouche. 
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Le bord inférieur est épais, un pea oblique en bas et en avant. 
Sur lui se moule, en s*y réfltchissant, la peau qui, de la partie 
inférieure de la face, va, tapisser la partie inférieure du menton. 

Le bord supérieur est creusé d*alvéoles dans lesquels sont 
implantées les dents. 




FiG. 10. — Maxillaire inférieur et portion du temporal^ face latérale gauche, 

A. Angle. — AP. C. Apophyse coronoîde. — AP. Z. Apophyse zygomatiqtie du 
temporal. — B. Branche. — G. Corps. — G. A. Conduit auditif externe. — CD. 
Condyle. — C. G. Cavité glènoïde. — CN. Canine. — I. Incisives. — M. ^f claires. — 
S. Eohancrure siginoïde. — TB. Tubercule mentonnier. — T. M Trou mentonnier. — 
T. Z. Tubercule zygomatique. 



Branches, — Elles sont situées à la partie postérieure de Tos 
et s'élèvent verticalement ; elles présentent une face externe, 
rugueuse, pour les insertions du masséter, et chacune d'elles se 
termine en haut par deux apophyses saillantes, séparées par une 
t'chancrure demi-circulaire, désignée sous le nom d'échancrure 
sigmoide (S). V apophyse coronoide (A P. G), qui est en avant, a 
la forme d'un crochet, et est aplatie latéralement ; celle qui est en 
arrière présente une face supérieure convexe, articulaire, c'est le 
condyle (G D), dont le grand axe se dirige en dedans et en arriére. 
Gfi condyle est supporté par une portion rétrécie, nommée col. 

IS angle de la mdchçire, formé par la rencontre du bord 
inférieur du corps de l'os avec le bord postérieur des branches, ne 
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présente pas la même ouverture à tous les âges : chez Tadulte il 
est en moyenne de 120 à 125* ; chez l'enfant et le vieillard il est 
plus ouvert. Chez l'enfant les branches continuent, sans angle très 
marqué, la direction du corps. Chez le vieillard, par suite de la 
chute des dents, les rebords alvéolaires se rapprochent, et ils ne 
peuvent être en contact que par une ouverture plus considérable 
de l'angle. De là une projection en avant du tubercule du menton^ 
tandis que les lèvres semblent rentrer dans l'orifice buccal. 

Dents. — Nous avons vu plus haut que les maxillaires sont 
creusés d'alvéoles dans lesquels les dents sont fixées. Quelques 
notions sur ces organes ne seront pas inutiles pour compléter 
l'étude des mâchoires. . 

Prise isolément {ûg. 11), une dentprésente les parties suivantes: 
1** Une portion enchâssée dans l'alvéole, c'est la racine (R) ; 
2° une partie libre, la couronne (G R), revêtue d'une substance 

dure et blanchâtre, l'émail ; 3® un rétrécissement 
séparant ces deux parties, et nommé collet de la 
dent (G). Les dents présentent un aspect qui 
diffère dans chacune des catégories que nous 
décrirons plus loin. Mais de ces difi'érences, nous 
n'étudierons que celles qui caractérisent les régions 

FiG. 11. — Dent . ., , » «. i j. i t 

inchive supé- visibles, c cst-à-dire la couroune. Lorsque, vers 
rieure, face an- yingt-cinq ans environ, la dentition est achevée 

par la sortie des dents, dites de sagesse^ le 
c Collet.— GR. nombre des dents est de trente- deux, seize à 

Couronne. — R. 

Racine. chaquc mâchoire, huit à chaque demi-mâchoire, 

où on les trouve distribuées en allant de dedans 
en dehors : deux incisives (I), une canine (G N), deux petites 
molaires et trois grosses molaires (M ûg, 10). 

Les incisives ont leur couronne aplatie d'avant en arrière et 
taillée en forme de bec de fiûte ou de ciseau à bord tranchant ; 
elles servent à couper, à inciser. Les canines, se terminant en 
pointe, servent à déchirer. Elles sont remarquables par leur 
développement chez les carnassiers. Les molaires, dont la cou- 
ronne, large, présente des tubercules, remplissent l'office de 
meules, et servent à broyer les aliments. 

Lorsque les lèvres sont écartées, les dents visibles sont surtoai 
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les incisives dont la largeur n'est pas égale pour tou 
considérant une moitié latérale de la mâchoire supérieui 
moitié correapondante de la mâoboire inférieure, on i 
l'iDcisÎTe la plus large est celle qui est située en haut et 
ligne médiane (ineiaive médiane supérieure) ; celle qui 
dehors (latérale supérieure) est un peu plus étroite; 
décroissance continue quand on va de la latérale inférien 
médiane inférieure, qui est alors la plus étroite de toutes. 



(Fig.Sde la PI. IV et fi g. 10 du teile) 

Cette articulation a lieu entre le temporal et le maxillai 
ricui- ; c'est la seule articulation mobile qu'on rencontre e 
08 de la tête, 

Surfaces articulaires. — Du c6t('( du temporal, 
cavité glénoide (G. G), et en avant de celle-ci la racm( 
verse de l'apophyse zygomatique ; pour le maxillaire in 
c'est le condyle (G D}. Entre les deux surfaces est situé u. 
cartilage établissant leur concordance. 

Ligaments. — La capsule est renforcée par un ligamet, 
rai externe qui, s'insérant au tubercule zygomatique (1 
dirige en bas et en arrière pour aller s'attacher au col q 
porte le condyle de la mâchoire inférieure. 

Mouvements. — Ce sont d'abord l'abaissement et l'élè 

Lorsque la mâchoire s'abaisse, le condyle roule d'abord 
cavité glénoide; le ligament externe devenu très oblique i 
la bouche est peu ouverte. Pour que l'écartement entre 
choires soit pins considérable, il faut que ce ligament se.r 
c'est alors que le condyle, sortant de la cavité, vient st 
au-dessous de la racine transverse ; le ligament est moini 
puisqu'il devient vertical, et alors ta bouche peut s'ouvrir 
tage. Dans l'élévation, les phénomènes ont lieu en ordre i 

Sur uti sujet maigre ces déplacements se voient tt 
au-dessous de la peau, et se traduisent par le changée 
position d'une saillie située en avant du pavillon de l'oreille 
gement qui a lieu lorsque l'écartement des mâchoires se ] 
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S peut aussi exécuter des mouvements en avant et 
nsi que de latéralité; mais ces mouvements sont 
Is que les précédents, inutile d'; insister, 

ANGLE FACIAL 

: va pri^cédemmci.t que ta tête est formée de deux 
ine en haut et en arrière, la face en bas et en avant ; 
tus présentent, dans l'échelle des êtres, un dévelop- 
sc : chez riioiiime, le crâne est vaste, la face est 
les quadrupèdes, la face prend un développement 
et le crâne, devenant plus restreint, est repoussé 
ous allons voir que Vangle facial sert à traduire 
ion, et nous constaterons qu'il varie selon les races. 
Camper ', comment on doit le dcterminer. 
le, vue de profll, on trace une ligne passant par 
et le conduit auditif externe {OD,fîg. 13), puis une 
autre ligne tangente au 
front et à la partie anté- 
rieure des incisives 
(AE). L'angle facial est 
hmité par ces deux li- 
gnes, et il est facile de 
constater qu'il sera de 
plus en plus fermé, au 
fur et à mesure que les 
mâchoires feront une 
saillie plus accentuée. 
Cet angle n'atteint 
laisils'en rapproche dans la race caucasique, où il 
)our la face mongole il est de 75°, et s'abaisse dans 
à 70" {fig. i2). Si la môme opération est faite pour 
i constate que l'angle se ferme encore plus, et que 
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nonr les quadrupèdes il descend à 25^ chez le chien, à 11° 
.çheyal; pour ce dernier, en effet, la cavitâ crânienne eBt t 
duite, tandis que la face a pris un d^yeloppement consld 
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ËPAULEf'BRAS. AVANT-BRAS. MAIN 



Le squelette de l'épaule est formé de deiuc 03 situés. comi 
demi-ceinture osseuse à laparlie supérieure etlaléral&^u 
dont elle élargit les dimensions tragsversales. Deces deux 
iést en avant c'est la clavicule, et l'autre en arrière. c'e$t 
plaie',. , , ^ - ■ 

Clavicflle (tO, H. I tUi- tt), — ' C'est un os long, dirigé o 
^ent'de dedans en jlehors et d'avant en arrière. 

'''■■' ■ ■ ■■•■■■■: ■■■■'A ■ " ■ 



I T ; . -, Jfio. 13. ■- Clavici^e droitr, fact tupérieure. 

n^A. Bo«i«nBii«ur.— E. Eïlrémi^ê pitsme. — P. Bord postÈtiaur. .- T..1 

iBtenie outèlede laclavieul^. 

, ' Corps. — Goiirté en forme . d'S, de telle sorte que so: 
antérieur (A) est convexe en avant dans ses deux tiers lu 
^concave dans le môme ^ens pour son tiers e^tern,e; sq: 
pctf'^iewestcQiiflié^nversement; ?a face supérieure e 
jet sous-cutanée, et sa /"of^.iM/'énVwre présente, on dedan 
4ehors, des rugosités pojiF les insertions des ligaments qui 
la clavicule à la preini^re cpta ei $ l'apophyse coracoïde de 
Idate. ,,, , . . .„.:,-; 
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La forme en S de la clavicule est à bien observer, car elle se 
révèle an-dessous de la peau ; les muscles qui s'attachent sur les 
bords de cet os en modifient peu les contours. 

Eœtrémiti interne ou tête de la clavicule. — Elle est grosse, 
s'articule avec les facettes de l'extrémité supérieure du sternum. 
Elle déborde ces facettes de tous côtés, et augmente psœ consé-* 
qnent la concavité de la fourchette stemale. 

Extrémité eœteme. — Elle est aplatie de haut an bas et se met 
ne rapport avec l'acromion de l'omoplate par une petite surface 
articulaire. Cette extrémité détermine quelquefois un modelé un 
peu saillant, s' élevant au-dessus de l'acromion* .1 

Omoplate on scapninm (16, PI. Il et fl;. 14) .— Os plat, triangulaire, 
situé à la partie supérieure et postérieure du thorax ; il est appli- 
qué sur les oôtea, atteignant en haut lé niveau dé la seconde, il 
correspond par sa partie inférieure à la septième ou à la huitième. 

Qn le divise en deux faces, trois bords et trois Angles. 

Face antérieure. — Nommée encore fosse sous-scàpûlaixe ; 
elle est excavée et n'est pas intéressante pour les formes, étant 
tournée vers l'intérieur du thorax. 

Face postérieure. — Celle-ci au contraire est d'une étude très 
importante. Elle est divisée en deux parties inégales par une apo- 
physe saillante située à l'union de son quart supérieur 'et de ses 
trois quarts inférieurs. Cette apophyse se nomme \ épine de 
V omoplate (E P). Elle naît en dedans par une petite surface trian- 
gulaire (S.T) ; son bord postérieur ou crête est épais. Elle se 
dirige en haut et en dehors pour se terminer en se recourbant et 
former Vapophi/sè acromion (A P. A), à la partie antérieure de 

laquelle se trouve une petite facette se mettant en rapport avec la 
clavicule. La crête et la face supérieure de l'acromion sont sous- 
cutanées, elles occupent le fond d'une gouttière lorsque les muscles 

voisins sont bien développés. 
Des deux fosses que cette épine sépare, l'une est supérieure^ 

c'est la fosse suS'épineuse (SU E(rautres inférieure et beaucoup 

plus étendue, c'est la fosse sous-épineuse (SO. E). Entre celle-ci 

et le bord externe de l'os, on voit une surface allongée, rugueuse, 

divisée en deux portions par une petite crête oblique (C)^ Là 

partie de la surface située au-dessus de cette crête drànç 



EPAULE 
àttaclie àti muscle petit rond; celle qui est au-dessous Ao 
sertion au muscle grand rond. 

Bord interne (S). — " Étant le plus rapproché de la c 
niére, il est nommé bord spinal; il est mince et forme i 
àù niveau de l'épine de l'omoplate. Lorque les bras sont p 
ce bord interne se dirige verticalement et est écarté de 
médiane (apophyses épineuses des vertèbres dorsales) d'i 
twioe égale ii la moitié de sa longueur. 
SUE 




c. OriXe sèpanDl tes 

noide. — CV. Dord ceriiuu. — e.i-. r. 

Sarfacttcianeulalca. — SO. B. Foiie 



Apophyse ■crondoQ. -< AP. G. Apophjae c* 

13 du grand la^id et du petll rond. — C. 0. 

El'. Épine de romoptate. — S. Bord Bpin 

-ipineuia. - SU. E. Fohb m 



Bord supérieur, — Nommé encore cervical (C V) ps 
est plus près du cou, Il est mince et concave, présente ei 
une apophyse en forme de doigt recourbé dirigé en av, 
dehors r c'est l'apophyse coracoïde (A P. G). Entre ce 
le bord cervical se voit Véehancrure coracoïdienne. 

£ord externe. — Celui-ci (A), correspondant au i 
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le, est encore désigné soas le nom de iord axUlaire. 11 &t 
iiTigé en bas et en dedans ; à sa partie snpérietire s'atta- 
longue portion dutriceps brachial. 

'les supéro-interne et inférieur. — Ne présentent rien de 
(uable; le second est arrondi et plus épais que le premier. 
le externe. — Épais, présente une surface articulaire, 
, à grand diamètre vertical, à grosse extrémitc dirigée .en 
est la cavité glénoïde (C. G). Cette cavité regarde en dehors 
leu en haut; c'est avec elle que s'articule la tête de fhDmt- 
}us verrons plus loin que l'omoplate se déplace dans cer- 
cir constances, ce qui est important àMudier, car sa forme 
It très nettement dans le modelé extérieur. 

j'" p8 DU PUAS 

&nu (Ï1| PI' I (I !(• lt>}- — Os long, dirigé un ' peu obliquement 

et en dedans. Lorsqu'il est recouvert des parties molles, 
bliquité est effacée. En effet, les muscles qui se trouvent en 
t en dedans et ceux qui sont en ba5 et en dehors, comblent 
les que l'humérus forme avec la verticale. Il en résulte que 

se dirige verticalement. 

0». — Il a trois faces et trois bords dont l'antérieur est 
marqué dans toute son étendue, tandis que l'interne el 
ne ne le sont qu'à leur partie inférieure. 
t tordu sur son axe, d'où résulte une gouttière, dite de 
( (G), croisant sa face externe^ Au-dessus de cette gouttière 
vo une surface rugueuse en forme de V, donnant attache au 

deltoïde, et nommée pour cette raison V deltoidien ou 
Inie deltoïdienne (V). 

■émilé supérieure. — Arrondie ; en dedans elle présente 
rface convexe articulaire, tête de l'humérus (T. Il), en- 
d'un léger rétrécissement, le col anatomique (G. A) qui 
ond en dedans avec la partie supérieure du corps de l'os. 
Se sous le nom Ae.col chirurgical (C.O), tandis qu'en dehtir?, 
it séparé par un espace dans lequel so trouvent des tub^- 
, I.'nne externe, ligrosse (i(iié''OJi(é (G. T), présente trois 
} pour les insertions de muscles venant de l'omoplate; 
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t*^aatre flitùée en avant, la petite tuhérotité (P.T), est Ëëpî 
la préeëdenle par une gciuttière verticale, nommée coulîss 
pilale (C.B), car elle loge un tendon du biceps. Cette couli 
limitée par deux bords ou lèvres: l'une interne assez ( 
l'autre externe plus marquée, 
plus longue et se confondant 
aveo le bord antérieur de l'os. 
Celte extrëmité fait saillie 
eti avant du mcngnon de l'^paUle 
et augmente à- ce niveau la 
forme bombée du muscle del- 
toïde qui recouvre cette région. 
Extrémité inférieure. — 
Aplatie d'arrière en avant, elle 
s'épaissit en bas et forme trois 
taillies articulaires, disposées 
Iransversalement. Les deux 
saillies internes, séparées par 
une dépression, constituent une 
aorte de poulie ou trooklée (T) 
dont le bord interne descend 
plus bas que l'externe, La saîl- 

lie externe, arrondie, porte le £j 

nom de condyle (C). Au-dea~ 
sus et en dehors de ce condyle 
se voit une tubérosité peu dé~ 
veloppée, c'est Végicondyle (E 
C) Au dessus et en dedans de 
la tcochlée, existe .une tubé- 
rosité très saillante,, Wpiiro- 
oAWe'(ÈTÏ, qui, recouverte 
seulement par 1^ peau, déler- 

naiue à la partie interne du coude une saillie très nette, tant 
l'épicondyle ne se voit pas, étant recouverte par les n 
externes de l'avant-bras, 

' 'La trocblée est iurmoiitée en avant, d'une cavité dite co 
tlièwne (C.d), destinée à recevoir rapophyse.coronoïde du ( 



- Buminu arotl. 



G. Condjlo. — C. C. CsvilS 
illenae. — C, A. Col aDalomi^ua. 
Couliase bîcipiUle. — C. O, Ca 
gical. — EC. Epicondyle — I 
trochlÈe. — G. Gouttière de to 
O. T. Grosse tubÉrositË. — P. ■ 
tubéroailé. - T. Trocblée. - T. 
)mm6nla. — V. V Deltoïdien. 
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et en arridre, d'une autre carUé 
éûtêcrânienne, logeant l'olëcr&uc 
d'eztensioa de l'avant-bras. 



'un en dedans, le cubitus; l'autre 
irïgent obliquement en bas et en. 
oent quand la paume de la majn 
'sition il résulte que l'avant-bras 




■ai droit, faet aittiritiir*. 
Apophfia ol&cttDC. '- AP. S. ApajhjriH 
radii». ~ R. Rïdiuï. — S. Grande OïTit* 
- T. C. Tel* da oubilus. — T. R. Tèladu 



t du cuft'hM drùtl, faet (Xtanu. 
Apopbyu oUorine. '- S. Qranda raviU 



ères inverses ; le cubitus a une 
'inférieure est petite; le radiut. 
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est plus gros à son extrémité inférieure qu'à son extrémité supé- 
rieure. Le cubitus qui, en haut, dépasse le radius, est dépassé en 
bas par ce dernier. 

Gabitns (22, PI. lel G. li|. 16 «l 17). — Corps, — Présente trois faces 
et trois bords. Le bord postérieur, ou crête du cubitus^ est 
sous-cutané. 

Extrémité supérieure. — Elle est grosse, échancrée en avant 
par la grande cavité sigmdïde (S) qui s'articule avec la trochlée 
de l'humérus. Deux apophyses limitent cette échancrnre : l'une en 
arrière, verticale, visible sous la peau forme la pointe du coude, 
c^es\.Volécrâne{k P.O), l'autre en avant, c* est Y apophyse coro- 
noïde (A P. G). Cette dernière présente en dehors la p^^iïe cavité 
sigmoïde (P. S), avec laquelle s*articule l'extrémité supérieure du 
radius. 

Extrémité inférieure. — Le corps, après avoir diminué de vo- 
lume se renfle un peu pour former la tête du cubitus (T. G) qui 
est articulaire et se met en rapport avec une petite cavité creusée 
en dedans de l'extrémité inférieure du radius. En dedans et en 
arrière se détache une petite apophyse verticale, nommée 
apophyse styloïde (A P. S), séparée de la tête par une gouttière 
verticale dans laquelle passe le muscle cubital postérieur (fig. 18). 
Cette extrémité est sous-cutanée et forme une saillie plus ou 
moins accentuée à la partie interne et un peu postérieure du poignet. 

Radias (23, PI. I «t R. fig. 16 et i8) — Corps. — Légèrement con- 
vexe en dehors, il présente trois faces et trois bords; sur la partie 
moyenne de la face externe se voit V empreinte du rond prona- 
teurj pour l'insertion d'un muscle de l'avant-bras désigné sous ce 
nom. 

Extrémité supérieure, — Petite, formée par un renflement 
arrondi, tête du radius (T. R.), dont la face supérieure est dépri- 
mée en cupule pour s'articuler avec le condyle de l'humérus, tan- 
dis que son pourtour vertical, également articulaire, se met en 
rapport avec la petite cavité sigmoïde du cubitus. Cette tête est 
supportée par un col (CL) dont la direction, inverse de celle du 
corps de l'os, forme avec lui un angle au sommet duquel se trouve 
une saillie rugueuse pour l'insertion du biceps, c'est 'ii tubérosité 
bicipitale (T. B.). 
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EœtrèmHê inférieure. — Plus volumineasa que la supérieinrc, 
ejlese prolonge en dehors par r(ijJopAy*eiïy/oïd*-(AP. S.), à la, 
partieexteroe de laquelle se Toit une gouttière où passent les ten- 




AP. S. ApopbjiBi Btyloidai. — C. Cubitus. — B. Badlus. — Ofrutlières d&iigniii 
de (IbIioti en dedans: L. AB. et C. ES. Long abducteur et court exlenseur du pouce 
— R. Radiaux. — I>. EX. Long axlenieur du pouce. — EX. C. Extenseur coinrnUD 
de» doigte. — EX. P. Eitsaiour propre du. peUt doigt. — C. P. Cubital poittrieur. 



dotis du long abducteur et du court extenseur du pouce ; sa face in- 
férieure s'articule avec le carpe ; sa face interne est creusée d'une 
petite cavité sigmdide pour recevoir la tête du cubitus ; sa face 
postérieure est sillonnée de gouttières dans lesquelles passent les 
tendons de certains muscles de l'avant-bras qui se rendent à lu 
main. En allant de dehors en dedans on trouve : la gouttière pour 
les muscles radiaux ; celle pour le long extenseur du pouce, étroite 
et dirigée en bas et en dehors, vers le pouce ; une troisième gout- 
tière verticale pour l'extenseur commun des doigts (voir cesten* 
dons, flg. 4, Planche XI). 



La main so compose de trois [lartîes qui sont, de haut en bi 
le carpe, le métacarpe, les doigts. 

' Cirpe (21, PU l tH[. 19). — Le carpe constitue le squelette 
poignet ; il se compose de huit os courts, disposés en deux rang 
transversales de quatre os chacune, qui sont, en les compt 
de dehors en dedans : pour la rangée supérieure ou antibrachia 
le scaphoide (S), 'e semi-lunaire (S. L.), le pyramidal (P 
le pisiforme (P); pour la rangée inférieureou métacarpienne 
trapèxe{T), lo trapèzoideiTZ), \q grand os {0,.0.),\: os croc 
(O. G). Ces os sont juxtaposés, excepté le pisiforme qui est pi 
en avant du pyramidal. 



Fio. 19. — On dit carpt droit, fyt* anlMntrt. 

C. Cubitus. — a. O. Grand os. — L. T. Llgamsnl triangulaire.— M. Mètaearp 
— O. G. Oa crocbu. — P. Pisiforme. — PT. T^ramida]. — R. Radius. — S. Scaph 
— 8. L. Semi-lunsire. — T. Trapile. — TZ. Trap&ioïd*. 



. Lee deux rangées n« sont pas exactement superposées; 
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supérieure déborde en dedans, et l'inférieure dépasse un peu en 
dehors. 

: Laiface antérieure du carpe est concaye et forme une gouttière 
convertie en canal par une bandelette ligamenteuse étendue des os 
internes (pisiforme et os crochu) aux os externes (scaphoide et tra- 
pèze); c*est leligafnent annulaire antérieur du carpe. Dans ce 
(Sinatl passent les tendons des muscles ûéchisiseurs des doigts qui, 
Tenîantde Tayant- bras, disparaissent alors et ne donnent lied à ce 
niveau à aucun modelé extérieur. 

La face postérieure est convexe. Le bord supérieur, articu- 
laire, convexe, se met en rapport avec lai face inférieure du radius 
et dti ligament triangulaire (L T.); étendu entre les deux os de 
r avant-bras. . . 

Des os du carpe, les plus remarquables sont : le pisiforme, com- 
paré à un pois; le trapèze, dont la face inférieure, concave trans- 
versalement, et convexe d'avant en arrière (en forme de selle), 
s'articule avec le métacarpien du pouce; l'os crochu, muni en 
avant d'une apophyse en forme de crochet. 

Métacarpe (25, PI. I et H. flg. 19 et 20). — Il [forme le squelette de la 
paume de la main et est composé de cinq os longs nommés méta^ 
carpiens; on les énumère du pouce vers le petit doigt. 
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Ce sont de petits os longs dont le corps ^ prismatique et triangu- 
laire, est légèrement concave en avant, ce qui contribue à donner 
à la paume de la main sa forme excavée. 

Extrémité supérieure ouôa5e(B). — De forme cubique, elle 
a une face supérieure en rapport avec la seconde rangée du carpe; 
des faces latérales s'articulant avec les métacarpiens voisins; des 
faces antérieure et j)ostérieure, rugueuses, faisant partie de la 
paume et du dos de la main. A cette dernière région, et sur une 
main un peu maigre, on voit quelauefois une saillie produite par 
les bases des métacarpiens; ce détail est bien visible, surtout, 
lorsque la main est fortement fléchie. 

Extrémité inférieur eoM tête (T). — Arrondie, articulaire. Sur 
la partie postérieure des faces latérales de cette extrémité se voit 
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np tubercule donnant ipeertion aux ligaments latéraux qui unis- 
sent les métacarpiens aux premières- pha- 
langes. .... ft 

CahactAris particui.iehs osa 



' Les m^acarpiens diffèrent par l^ur lon- 
gueur 'et paf certains détails, de l^ur ex- 
trémité supérieure. 

Le premier, qui correspond au pouce, est 
court, épais; son extrémité supérieure, 
moulée sur la face inférieure du trapéza 
avec laquelle il s'articule, est configurée en 
selle. Le second est long; son extrémité 
supérieure présente une encoche qui reçoit 
le trapézoïde. Le troisième, un peu plus' 
court, est muni en haut et en arrière d'une 
apophi/se pyramidale ou styloïde, située' 
à la partie externe. Le quatrième est plus 
court que le précédent. Le cinquième encore 
plus court, mais moins que le premier, est 
légèrement saillant à la partie Interne de son 
extrémité supérieure, sur laquelle s'attache 
le muscle cubital postérieur. 

Boigta (Ifl. n. I el II. lO). — Les doigta se 
composent de trois petits os longs, nommés 
phalanges, énumérées en première, seconde 
et troisième phalange, eu allant de la paume 
delà main yera l'extrémité des doigta; on 
les désigne encore en suivant le même ordre 
par les noms de phalange (1." P.), pha- 
langine (2* P.), et phalangette ou pha- 
lange unguêale (3' P.) ; celle-ci supporte, 
l'ongle à sa partie postérieure. Le pouce n'a 
que deux phalanges. 

Outre leurs différences' de longueur, qi 




diminue à chaque doigt de la première à la lanBettâ. ' 



ilKoae. — C 0. Caviti 
aoide.- T R. Trocblès 
r P. Plulgngine - T. 
R Trcwhlée. — 3" P. Ph>. 
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troisième, les phalanges présentent des caractères partîcnlïers 
pour chacune de leurs extrémités. 

lia première a son extrémité supérieure creusée d'une cavité' 
gléndide (G. G.) recevant la tête du métacarpien correspondant; 
son extrémité inférieure, ainsi que celle de la seconde phalange^ 
est configurée en trochlée (TR); l'extrémité supérieure de la 
seconde est une surface moulée sur la trochlée de rëxtrémité 
inférieure de la première; de môme pour la troisième^. Mais 
l'extrémité inférieure de celle-ci s'élargit en spati^tle, sur làquiefle 
est appliquée la pulpe du doigt en avant et l'onigle- à la partie 
postérieure. * 
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ARTICULATION STBRNO-CLAVICULAIRB 

(Fig. 21) 



J-. 



Surfaces articulaires. — Du côté du sternum, là surface arti- 
culaire est une facette concave oblique en bas et en dehors ; pour 

la clavicule, c'est l'ex- 
trémité interne de cet 
os, désignée encore sous 
le nom de tête, - Cette 
extrémité interne est 
plus grosse que la fa- 
cette steî»nale n'est pro^^ 
fonde, elle la débbrde 
en haut, en avant et elb 
arrière et, augmentant) 
ainsi la concavité de la 

C. Clavicule, — !'• C. Première côte. - 2« C. fourchette dtl SlCrhum^^ 

Deuxième côte. — G. C. Ligament costo-dayica- contribue' à former 1«1^ 
laire. ~ F. C. Fibro-cartilage interarticulaire. ->IG. • • ^s 

Ligament interclaviculaire. — S. Sfemura. ' foSSette Située à la par^.' 

tie inférieure du cou. >': 
Les surfaces articulaires ne se correspondent pas exactement 
comme formes; tin fibro-cartilage interarticulaire situé entre 
elles, rétablit Jeur concordance (sur le côté gauche de là fig. 2i^ 




ED.C 
Fio. 21 — Articulation stem(hclaviculaire. 
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la capsule ayant été enleyédi en aperçoit ce âbro-cartilage, 

F. G). V ^' -; ; - ;:;.: . .• ,M . 

Ligaments. — Cette articulation est entourée d'une capsule, 
r,en(orcée par deux ligaments c le ligament inte^rclaviculairç (]^C) 
étendu entre les deux clavicale3, le ligament costo-claviciUair^. 
inséré à U partie interne de la face inférieure de la clavicule et au 
premier cartilage costal. ... ^ 

Mouvements, — Les mauvements de la plaviçule se traduisent 
par des déplacements de son extrémité externe ; celle -ci entraîne 
Tomoplate qui, ainsi que nous le verrons plus loin, y est attachée. 

La clavicule peut se porter en haut, en bas, en arrière et en 
avant. Lorsque la clavicule s'élève, l'omoplate s'élève verticalement 
(haussement d'épaules, action de soutenir un fardeau sur cette 
région). Quand la clavicule se porte en arrière (effacement des 
épaules), l'omoplate se porte vers la ligne médiane; au contraire, 
elle s'en éloigne, quard la clavicule se porte en avant (action 
d*arrondir le dos). (Pour l'épaule portée en arrière, voir au musée 
du Luxembourg : Tomoplate gauche du David de Hercié; l'omo- 
plate droite du Passant et la Colombe, de Gaston-6uitton). 

; .1 • • • . 

' ' ARTICULATION AGROMIO-CLA VICU LAini; 

(Fig. 1 et 2, PI. IV) "' . • ' 
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'■' Surfaces articulaires, — L'extrémité externe de la clavicule 
préseiiteune'petite surface ovale avec laquelle se trouve en contact 
une facetté de môme forme située au bord interne de ràcromioh. 
- Ligaments, — Une petite capsule {A, fig. 1) entoure c^te ré-^ 
gion ; de plus, l'omoplate est reliée à la clavicule par un ligament 
qui, s'insérant en haut à la partie externe dé la face inférieure do 
la clavicule, se termine en bas sur Tapophysé éôracoïde, c'est le 
ligament cor aco~claviculaire (2). ' -•' • - ' 

'Mouvements, — L'omoplate peut se balaifeèr à l*éxtrémité 
externe de là clavicule, de sorte que son angle inférieur fé por^ 
ert dehors oii en dedâïis. Nous comprendrons rimportarifce dô-tes» 
mouvements après avoir étudié l'articulation suivanl^, c'est-à-aîré 
rttrticiîlation scapùlo-huraérale. * / >.>S: 
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ARTICULATION BCAPULO-HUHJR ALB .J 

(Plg. 1 olï.Pl. IV) i ^ 

•faces articulaire*. — Du cOt^ de l'omoplate, c'est la cavité 
ïde ; en rapport avec cette cavité se trouve la tête de l'hu- 
t. Sur le pourtour de la cavité glénoîde eet attaché un 
elet fibrettx destiné à en augmentât* la concavité, afin que 
ci soit en rapport avec la convexité de la tâte humérale. 
amënts. — Une capsule lâche entoure cette articulation^ 
le Bur le rebùrd dâ la cavité glénoïde, celte capsule va s'attâ- 
ar le col aiiatomique de l'huméruâ et aux parties voisines des 
isités. La laxité de la capsule permet aux mouvements d'ëtte 
tendua. En haut elle est renforcée par le Itffament coraco- 
ral (6), étendu de l'apophyse coracoïde à la partie externe 
capsule avec laquelle il se confond. 

uvements, -^ Tous les mouvements sont possibles dans cette 
lation. L'humérus se pnr'e en avant y en arrière; dans 
action, il se rapproche du tronc; dans l'àMucfto^, il s'en 
c ; il peut tourner sur son axé, dans les "mouvements de 
on. Au point de vue des changements importants dans la 
de cette région, il faut analyser le mouvement d'abduction : 
,e le bras se porte enhaut, il ne pput s'élever par lui-même 
gqnc vers la direction horizontale ; à ce moment la grosse 
eit^ et la partie supérieure du col chirurgical viennent 
contre une voûte ostéo-ëbreuse surplombant l'articulation, 
voûte est formée par l'apophyse acromion, l'apophyse cora- 
^ un ligament les reliant l'une à l'autre, ligament acrdmio- 
ndien(_3, fig. 1). Pour qufe l'humérus, arriv'îà cette posi- 
luisse s'élever davantage, l'omoplate se déplace, elle bascule 
extrémité externe de la clavicule ; son angle inférieuï- se 
en dehors et alors son bgrd interne qui est vertical lorsque 
s est pendant, devient oblique en bas et on dehors. Si le 
>ment d'élévation de l'humérus continue jusqu'à ce quecelui- 
ienne vertical, c'est alors la clavicule qui se déplace et vient 
iqner sur les côtés du cou en se dirigeant en arrière et en 
1. Dans l'élévation extrême du hras, l'angle inférieur de 
ilate feit saillie sous la peau de la paroi postérieure du 
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creux de Taisselle. (Voir au musée 'du Luxembourg : Tomoplate 
droite du Saint Jean de? AVh DUBOisetduDam^déHsROlB; IV 
méplate gauche du Vainqueur au combat de coqs^de f klqjsièkz^ 
Pour la saillie de l'angle inférieur de l'omoplate: iiinaé7, de 

BBOaUBT). 
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.ARTICULATION DU GOUOX OU HUMÂRO-GUBITALIB 

(Fig. 7 et 8,P1. IV). 

Surfaces articulaires. —Du côté de Thumérus, ce sont: la 
trochlée en dedans, le condyle en dehors ; du côté de Tavant-hras : 
la grande cavité sigmoïde du cubitus en rapport avec la trochlée; 
la cupule du radius en contact avec le côndjle. 

Ligaments, — Une capsule relie les os, en s'insérant autour 
des surfaces articulaires ; en avant et en arrière j elle est lâche 
et s'insère au-dessus des cavités coronoïdiènne et olécrânienne 
(l,fig. 7 et 8). Sur les côtés cette capsule est serrée et renforcée par 
des ligaments latéraux : le ligament latéral interne (2) inséré 
sur l'épitrochlée se termine en bas sur le cubitus ; le ligament 
latéral externe (3) fixé sur l'épicondyle, s^arrôte en bas, non pas 
sur le radius, mais sur un ligament annulaire qui entoure la této 
de cet os et que nous étudierons plus loin. 

Mouvements. — B* après la disposition en charnière des surfaces 
articulaires (trochlée et cavité sigmoïde du cubitus) et le peu 
d'étendue des ligaments latéraux, il est facile de prévoir que les 
mouvements de latéralité çont impossibles dans cette articulation. 

On n'y trouve en eflPét que la flexion et Vedctension. Dans la 
flexion, la face antérieure de l'avant-bras se rapproche de la face 
antérieure <lu bras ; ce mouvement est limité par la rencontre des 
parties charnues, ou, sur le squelette, par la rencontre de l'apophyse 
coi'onoïde du cubitus avec le fond de la cavité coronoïdienlie de 
l'humérus. L'extension est arrêtée lorsque l'avant-bras est sur le 
prolongement du bras; à ce moment le bec de l'ulécrâne ren- 
contrant le fond de la cavité olécrânienne limite le mouvement. 
'.' Gomme formes résultant de cette articulation, il y a deux points 
osseux visibles sous la peau : l'épitrochlée et le sommet de^ Tolé- 
crân^ ; ce dernier détermine là saillie de la pointe du coude. Dans 
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l-ÉfXfcnsioïi U faut remarier que l'olécrâne jest situé au niveau 
deTépitrochlée, mais que Ioes- de J5t flexion il se déplace et viei^t j 
açïDelIrc au dessoiiiç.^ç ecttp tubérosijté, . ./ ,4 ; - . ^■-. 
L.'U çs.t à j:*eiAarquer^, j^u§j5i ,qu*une -dépression sépare çèS; deuxj 
saillies ; la peau se déprime à ce niveau dans une gouttiôre osjseusie 
que les parties molles ne peuvent combler. A la partie externe de 
cette face postérieur.edttûoude se. tro.uye une autre fossette, mais 
celle-ci étant due à la disposition dps muscles, sera étudiée plus 
loin. (Pour les détails de forme du coude, voir au musée du 
Luxembourg: Àhact^êon de >GuiLidbUjiE; Géni^ gardant le 
secret delà tombée àe SAiNT-MAROEAniv^u Panthéo^n : Mort^ 
âe sainte Geneviève de J,-?.t AUTiEH s] coude droit fléchi d'un 
homme agenouillé ; panneau â droite du motif cçintr^l)., > > - 

**^ ' ' * » > , , - . 't - ' 

^ • ■ ' ■ - ■ - . - c .1 : ..'. • ■ ^ ,' i . ^ _ ' ^ . -, ' - 

Les os de ravànt- bras sont réunis . par, leurs extf éjpiités ; ce. qui, 
âonne lieu aux articulations radio-eubitalessupérieure Qt inférieures 






ARTICULATION RADI0-CUBITÀ1.E SUPÉRIEURE * ,U 

(Fig. 7 et'8, PI. IV, etfig. 2f8)^ ' -jM 

- •' - . . - : 'i ■ ^ '>•'*' \ 

'Surfaces articulaires, — Du côté du cubitus, c'est l^ petii^ 
cavité sigmoïdc dans laquelle est reçue la «arface artipjilaiyô vier- 

. ticalç'iqntourant la tête du 
radius, ]\ 

Ligaments. — Un liga*7 
ment inséré à la partii^ 
antérieure de la: petitjE^. ca- 
vité «jgmoïde du c^^)itua^ 
(P . S) s'^ttaiche , aprè^ ayoi ç 
Fio. 2?. — Extrémités supét-ieures </tf«,o« de enitouré la tétie du ra^iu» 

: . Vjifvant'braa droit; fa:e aurérieurc. ' /n, t>\ ai ^- i/^ 

' ' - .(T.jEljjva la partie ppsti^ 

' 'G. Cubitus. - L. A. Ligament annulaire du rieure de ' Cette, C^vi^p. Il 

T. R. Télé du radius. ^ maintient dope le r^ps 

' ' comme dans un vérit^]l^lç 

^nnèiu d'où «on nom \^ /t^améf^i^ annulaire (L.A fig- 22,^ 4, 

■ég/SPLIV). : : . : . 

5 MouivemeMs. ~ De même que le cou tourne dan? l'intérieu^ 
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d'nne cravate, la tâte do radius peut toorner snr son axe i 
l'intérieur de l'anneau formé par la petite oavitâ sigmoïde e 
ligament annulaire. La âg. 22 représente cette articulation vue 
la face supérieure, Is flèche tracée sur la tête du radius (T. 
indique que celle-ci tourne de telle aorte que sa partie externe v 
se placer en contact avec le cubitus. Nons verrons plus loin oe 
ce mouvement produit. 

AKTICULATIO» HADIO-CDBITALS INVÉniBUaB 
(Fig. 7 et S, PI. IV Btllg. ES) 

Surfaces articutairet, — Dans cette articulation la disposi 
des surfaces articulaires est inverse de celle que nous venons 
constater pour l'articulation radio- cubitale supérienre. C'est 
le radius que se trouve située une cavité sigmdide (G. S.) ( 
laquelle est reçue la tête du eubitun (T. G.). 

Ligaments. — Une capsule (6, fig. 7 et 8) entoure l'artici 
tion ; de plus, les os sont réunis par le ligament irianguU 
(Ij. t.). Ce ligament, inséré en dedans par son sommet à l'apopl 
st^loTdedu cubitus, se dirige en dehors pour s'attacher par sa I 
su radius, sur le bord qui sépare la face inférieure de cet os d 
cavité sigmoïde. L'épaisseur de ce ligament rachète la diffén 
de niveau qui existe entre les extrémités inférieures des oi 
l'avant-bras, le cubitus descendant moins que le radius; i 
verrons bientôt que c'est avec le radius et le ligament triangul 
que la main s'articule. 

Mouvements. — Le cubitus reste immobile, et c'est antou 
sa téta que l'extrémité inférieure du radius peut tourner. Cell 
se déplace dans le sens indiqué par la flèche (&g. 23) ; i 
résulte que le radius peut venir se placer en dedans du cubi 

De la réunion des mouvemenis que nous venons de aign 
dans les articulations supérieure et inférieure des os de l'avi 
bras, résultent des déplacements donnant lieu aux attitudes 
nous allons décrire maintenant : 

Lorsque le membre supérieur pend verticalement et qm 
dos de la main regarde en arrière, c'est le mouvement de sv 
nation fsupinus, couché sur le, dos) ; le radius et le cubitus i 
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parallèles. Voir l'aVant-bra^ gauche du squelette représenté Pi. L 
Lorsque le bras ^tant toujpurs vertical, la paume de la màîn 
regarde' en arriére; o*est lé mouvement de pronàtion {pronus, 
couéhé sur le ventre); le radius croise le cubitus. Voir l'avant*, 
bras droit du squelette PL I. 



T.C -' 
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Fio. 23. ^ Extrémités inférieures des os de ravant'braa droit, face inférieure, 

G. S. Cavité sigmoîde du radius. » L. T. Ligament triangulaire lors de la supinar ' 
tion. — L% T'k Ligament triangulaire dans la pronation. — > T. G. Tète du cubitus. — 
R. Radius dans la supination. — R'. Radius dans la pronation. 



Lorsque l'avant-bras passe de la supination à la pronàtion, 
c'est le radius qui se déplace, le cubitus reste immobile. La tête 
du radius tourne sur son axe dans la petite cavité sigmoïde du 
cubitus. A l'articulation inférieure, le radius tourne autour de 
la tête du cubitus en entraînant le ligament triangulaire et la 
main qui y est attachée. 

Dans la supination, Tavant-bras est aplati d'avant en arrière, 
cela résulte du parallélisme des os ; dans la pronation le radius 
croise le cubitus dans sa partie moyenne, TaVant-bras dans cette 
région est alors cylindrique ; il reste aplati au coude et au poignet. 
Il y a aussi un changement de direction : l'avant-bras dans la 
supination est oblique en bas et en dehors, la main oblique en bas 
et en dedans; dans la pronation, ces deux segments se mettent sur 
le prolongement de l'humérus avec lequel dans la supination ils 
formaient des angles assez marqués. 



. Les articulations de la partie supérieure de la main sont dis- 
posées sur trois interlignes transversaux correspondant, en allant 
de haut en bas, aux articulations radio-carpiennè^ média -car^ 
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ARTICULATIONS OU MUHBHCSUPéRIEUI 
fu*«fWM, earpo-métaearpimne. Ces trois articulations soi 
rées d'une capsule générale snperflcielle attachée en haut à 
bru, en bas aux bams àe» métacarpiens; des faiaoeaux 
adhèrent aux oa qae reoouTre eette capaulo. 

AnTICOLATION RAt)I0-CARPI8HNE 
(Fig. 7 «tS, PI. IV) 

Sturfacea articulaires. — Du cOté de l'avant -bras, o 
une cavité constituée par la face inférieure du radius el 
ment triangulaire ; du cOté du carpe ce sont les trois 
08 de la premitoe rangée, disposés de telle sorte qu'ils 1 
tent une sorte de condjle (voir fig. 19, page 41). 

Ligaments. — La capsule que nous signalons plus 
renforcée sur les côtés par des ligaments latéraux. Le i 
externe (8, fig. 7) est étendu de l'apophjse styloïde du r: 
os externes du carpe; le ligament interne (9, flg. 7), d'u 
sHion analogue, va de l'apophyse styloïde du cubitui 
internes du carpe. 

Mouvements. — De la disposition de cette articul 
résulte que la main peot se fléchir, s'étendre, s'incliner 
ment en se portant alors dans l'adduction et l'abduction ; 
derniers mouvements sont moins étendus que les premie 
ta flexion la face palmaire de la main se rapproche d 
antérieure de l'avant-bras. 



ARTICULATION HÉDIO-CARPIBNNE 

Cette articulation a lien entre les deux rangées du c 
tina ligne ainuense résultant de ce que ces deux rai 
pénétrent mutuellement (fig. 19). La rangée inférieure 
mouvoir sous la supérieure et alors elle se fléchit et s'é 
mouvements de latéralité ne sont pai possibles. Si nou 
de cette articulation c'est pour expliquer la forme arrondi 
en bas que présente la face postérieure du poignet lorsqu 
<st dans la flexion. Ce mouvement ayant lieu dans deu: 



:É0L001E ET ARTHROLOOIE : 
g, se traduit par -deux angles don M' ensemble 
ae courbe. 
en deux séries les articulations qui réunissent 
earpiens : l" articulation du premier mélacar- 
i ; 2° articulations des quatre derniers métaoar- 
res os de la seconde rangée du carpe. 



: {Fig. 7, PI. IV).. 

ulaires. — La face inférieure du trapèze est 
ilement, convexe d'avant en arrière ; l'extrémité 
lier métacarpien, moulée sur celte surface, est 
nt. On a comparé cette disposition des deux 
ies à la forme d'une selle de cheval ; de là le 
t en selle. 

Une capsule maintient ces deux os en rapport 
lâche et permet au pouce des mouvements assez 

- Le pouce se fléchit, a'étend, se porte dans 
l'adduction lorsqu'il s'éloigne ou se rapproche 
binaison delà flexion et de l'adduction produit 
pposiiion, par lequel le pouce vient appliquer 
sur la face palmaire de la main et des quatre 



ulaires. — Elles sont disposées sur une ligne 
mt à la réunion des bases des métacarpiens 
igée du carpe. Cette ligne n'est pas droite, car 
lien a une encoche recevant le trapézoïde, et le 
ophyse externe pénétrant entre les os du carpe. 
- Ici on trouve surtout des mouvements de 
: de l'élasticité à la région; cependant le qua- 
me métacs'-oiens, dont les surfaces articulaires 
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sont plus simples que celles des deux prcc^dents^ peuvent osciller 
légèrement d*avant en arrière et produire dès mouvements de 
flexion et d*extension. Ces mouvements sont 'peu étendus, il est 
vraiy cependant ils sont suffisants pour changer le contour de la 
ligne qui correspond à Tunion des tôtes des métacarpiens avec 
les premières phalanges. C'est ce qu'on peut observer sur une main 
dont les doigts sont fortement âéchis, comme dans l'action de serrer 
le poing d'une façon énergique ou menaçante. 



ARTICULATIONS MÉTACARPO-PHALANGIENNES 

(Fig. 24et25) 

Surfaces articulaires. — Les naétacarpiens (fig. 20, page 43), 
présentent une tête (T) dont la surface articulaire est surtout sail- 
lante en avant, .vers la paume de la 
main ; pour les premières phalanges, 
c'est une cavité glénotde (G. G). 

Ligaments. — L'articulation est 
entourée d'une capsule dont la partie 
antérieure est épaisse, tandis que la 
partie postérieure est mince. Sur les 





Pio. 25 . 

FiQ. 24. — Articulation mét<iearpo-p?uilangienne dam Vexlension ; face latérale, 
. L. L. Ligament latéral. — M. Métacarpien. — 1" P. Première phalange. 

Pio. 25. — Articulation métacarpo-'phalangienne dans la flexion; face latérale, 
L.L. Ligament latéral. — M. Métacarpien. — 1'« P. Première phalange. 

c 

côtés, cette capsule est serrée et renforcée par des ligaments laté- 
raux : le ligament latéral externe (L.L) qui s'insère sur un tuber- 
cule situé en arrière de la face latérale de la tête métacarpienne, 
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et ûo là se rend sur le côté de la première phalange ; le ligament 
latéral interne qui est disposé de la môme façon. 

Mouvements. -^ Dans cette articulation, on trouve : la flexion; 
ïeœtension, V abduction et Vadduction. Dans la flexion (fig. 25), 
la face antérieure du doigt se rapproche de la paume de la main ; 
ce mouvement est limité au point où la première phalange forme 
un angle droit avec le métacarpien. Il faut, pour comprendre cet 
arrêt, remarquer que les insertions supérieures des ligaments la- 
téraux sont situées très en arrière de la tête métacarpienne, et que 
celle-ci est épiaisse dans le sens antéro-postérieur. Lors de Ja 
flexion, les extrémités de .ces ligaments s'éloignent Tune de Tau* 
tre ; il en résulte une tension qui arrête le mouvement à la posi- 
tion indiquée plus haut. L'extension est limitée par la tension de 
la partie antérieure de la capsule. La limite n*est pas la môme 
chez tous les sujets : chez les uns, la première phalange ne peut 
dépasser le point où elle est sur le prolongement du métacar- 
pien ; chez les autres, elle se renverse plus ou moins en arrière. 
Les mouvements d'abduction et d'adduction par lesquels les doigts 
s'écartent ou se rapprochent les uns des autres ne peuvent avoir 
lieu que dans Textension ; dans la flexion les ligaments latéraux 
étant tendus immobilisent les articulations sur les côtés et empê- 
chent les doigts de s'incliner dans le sens latéral. Xiorsque les pre- 
mières phalanges sont fléchies les têtes des métacarpiens font saillie 
sous la peau et sont disposées sur une ligne convexe terminant en 
bas la région dorsale de la main ; ceci devient très visible lorsque 
le poing est fermé. 

ARTICULATIONS DBS PHALANQBS 
(Fig, 20, page 43) 

Surfaces articulaires. -^ Loa extrémités inférieures des 
première et seconde phalanges sont configurées en trochlées (TR); 
les extrémités supérieures des seconde et troisième phalanges sont 
des surfaces moulées sur ces trochlées. 

Ligaments. — Ils présentent la môme disposition que pour les 
articulations métacarpo-phalangiennes. 

Mouvements. — Dans oes articulations, on ne trouve que la 



BASSIN 
ftéœion etrAVMwton. La forme dessurfaoesartieabiraai' 
aux mouvements de latéralité. 



MEMBRES INFÉRIEURS OU ABDOMINAUX 

BASSIN, CUISSE, JAMBE, PIEO. 



Le baaain est formé de quatre os : deux sont situés à sa 
postérieure : le sacrum et le coccyx ; les deux autres, aiti 
les|)artieslatérales, se rejoignent en avant, ce sont les cm Ui< 

Sacrom. {IS, PI. I tl S. % U). ~ Cet os impair, médian, 
trique est formé de cinq vertèbres soudées (par oppositii 
vraies vertèbres qui constituent la colonne vertébrale, 
désigne sous le nom de fausses vertèbres). Il termine ] 
bas la colonne vertébrale, se dirige obliquement en bas 
arrière (12, PL III) et a une forme triangulaire. Il préseni 
face antérieure, une face postérieure, une base tournée ei 
un sommet dirigé eu bas et des bords latéraux. 

Face antérieure. — Cette face regarde aussi en bas, pa 
de l'inclinaison de l'os ; elle est concave et présente sur 1. 
médiane les corps des cinq vertèbres qui forment l'os. En 
de la ligne médiane se voient les trous sacrés antèrieu: 
qombre de quatre de chaque cAté. 

Face postérieure. — Cette face regarde aussi en haut; o 
convexe et sur sa ligne médiane se voit la crête sacrée ré: 
de la soudure des apophyses épineuses des vertèbres sacré 
chaque c&té de celte crête se trouve une gouttière qui contii 
gouttières vertébrales, et, plus en dehors, quatre trous, les 
sacrés postérieurs. 

Base. — On y trouve la face supérieure du corps de 1 
mière vertèbre sacrée (F) destinée à se mettre en rapport i 
taaa inférieure de la cinquième vertèbre lombaire ; puis de i 
coté, une surface triangulaire se dirigeant en dehors, et i 
séparée de la face antérieure de l'os par un bord faisant pai 
détroit supérieur du bassin. 
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Sommet. — Il présente une petite surface elliptique destinée A 
le mettre en contact avec le coccyx. 

Bords latéraux. — lis sont larges en hant, minces en bas. A 
ja partie supérieure de chacun de ces bords, on voit une facette 
rugueuse dont la forme, comparée k celle du pavillon de l'oreille, 
l'a fait désigner soua le nom de surface auriculaire du sacrum; 
elle est destinée i s'artienler avec une surface de même forme 
appartenant à l'os iliaque. 

De la forme convexe et de l'inclinaison du sacrum résultent, 
comme forme extérieure, une région arrondie située sur la ligne 
médiane de la partie inférieure du dos. Cette partie saillante est 
d'autant plus apparente qu'elle succède à une concavité correspon- 
dant à la région lombaire de la colonne vertébrale. 

Coccyx. flB, PI. l«l C. Fi(- i6). — Ce petit os formé par la soudara 
de quatre ou cinq vertèbres absolument atrophiées, continne la 
courbure du sacrum. Chez les animaux, c'est lui qui, formé de 
vertèbres indépendantes, oonstitue le squelette de l'appendice 
caudal. 

Oi lliiqnc (ÎD, PI. 1 <t Bf, 16). -~ Vos iliaque, désigné encore sous 
le nomd'oA des îles, os coceal.os de la hanche, est un os large 
d'une forme très irrégnlière. Il présente deux faces, quatre bords 
et quatre angles. Avant son complet développement, il est formé de 
trois portions distinctes : une supérieure, qui prend le nom d'tïi'on 
{1 L); une inférieure, celui i'ischion (I); une antérieure, celui 
de pubis (P). Ces trois portions se réunissent vers une cavité 
creusée sur la face externe de l'os (cavité eotyloïde). Vers quinze 
ou seize ans, elles se soudent les unes aux autres. 

Ces détails sont utiles à connaître,' parce que, dans la descrip- 
tion de l'os arrivé à son complet développement, on emploie pour 
désigner les détails de chacune de ces trois parties, des noms 
rappelant ceux que nous venons d'indiquer.' 

Face externe. — Au centre de cette région se voit une cavité 
articulaire, dite cavité cotyloide (G. C), dans laquelle est reçue 
la tête du fémur ; le pourtour de cette cavité présente une échan- 
crare profonde qui doit être dirigée en bas pour que le bassin ait 
sa véritable inclinaison. 

L'os iliaque est tordu d« telle sorte que la partie de la face 
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tuée au dessous dé la cavité cotyloîde est p«ra^ 

alaire, trou obturateur, trou ovale ou mieax trou 

r. P.)i dont les limitea sont, eu commençant par la 

are pour se diriger en dedans, puis en bas t la bran- 

■ie du pubis (B. H), le corps du pubis (0. P), la 

»tdante du pubis (B. D), la branche ascendante 

3. A), et la lubérositê de l'ischion (T. I) qui nous 

Davité cotyloïde. 

le. — De même que la fece externe, cette rég^ion se 

lUX parties, l'une supérieur© qui regarde en haut et 

re inférieure dirigée en haut et en arrière. Ces 

lont séparées par une crête oblique contribuant à 

■oit supérieur (p. S). 

ipérieure ou fosse iliaque interne (F. I) est con- 

deux'tiers antérieurs; son tiers postérieur présente 

:iculaire dont la forme, rappelant celle du pavillon 

li a fait donner le nom de surface auriculaire; le 

suie avec cette surface.' 

•ieur ou crête iliaque {G. I). — Il est contourné en 

intérieure étant courbe à convexité externe, et sa 

lureà convexité interne; il présente en avanlT^pme 

a-supérieure (E P, S) ; il est épais, et sa largeur le 

une lèvre externe, une lèvre interne et un inters- 
els s'insèrent des muscles formant les parois laté- 
)men, La crête iliaque est sous-cutanée ; c'est elle 
la ligne des hanches , se traduisant par une gouttière 
scies voisins sont bien développés ; chez les sujets 
M)ntraire, elle détermine une saillie linéaire très 

B. 

■ieur. — Oblique en bas et en dedans, ce bord pré- 
ils qui sont, en allant de la crôEe iliaque vers la 
pubis: Vépine iliaque antéro-aupérieure (BP. S), 
le antèro-inférieure{^Ç. I], puis sur la branche 
1 pubis, la surface pectinéale, aboutissant en ■ 
ie du pubis (EP). En dedans de l'épine du pubis, 
Ytffle du pubis (A, P). 
ieur, — > Étendu du corps du pubis à la tubérosité de 
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l'ischion, il est oblique en bas, en dehors et en arrière, et présente; 
en haut une surface ovalaire, formant aVec celle dû côté opposé la 
symphyse du pubis (S. P) ; dans le reste dé son étendue, il est 
formé par la branche descendante du pubis (B^ D) et la 
branche ascendante de V ischion (B. A); il limite, avec le bord 
du côté opposé, V arcade ischio-pubienne. 

Bord postérieur, — A sa partie supérieure se voient V épine 
iliaque postérieure^ puis au-dessous une échancrure profonde, 
grande échancrure sciaiique (G. E), et plus bas, la petite 
échancrure sciatiquCy séparée de la précédente par une saillie 
aiguë, épine sciatique (E. S). Inférieurenlent ce bord se ter- 
mine à la tubérosité de l'ischion (T. I). 



FORME GÉNÉRALE DU BASSIN; SA DIRECTION ; DIFFÉRENCES 
DU BASSIN DE l'HOMME ET DU BASSIN DE LA FEMME 

Le bassin a la forme d'un cône tronqué à base tournée en haut ; 
il est divisé dans son intérieur en deux régions par un étrangle- 
ment circulaire désigné sous le nom de détroit supérieur (D. S). 
La partie évasée qui est au-dessus, ou grand bassin^ est limitée 
par les fosses iliaques internes ; la partie située au-dessous, ou 
petit bassin, est beaucoup plus rétrécie et limitée en bas par le 
détroit in férieur cÏTConscriX par trois angles saillants: ischions 
et coccyx et trois angles rentrants : arcade ischio -pubienne et 
échancrures sciatiques. 

Le bassin est incliné dételle sorte que son ouverture supérieure 
regarde non seulement en haut, mais encore en avant; son axe est 
donc oblique en bas et en arrière. Pour réaliser cette inclinaison, 
il faut diriger verticalement en bas la grande échancrure creusée 
sur le bord des cavités cotjloïdes; alors la symphyse du pubis se 
trouve située au niveau du sommet du sacrum. 

Les différences qui existent entre le bassin de l'homme et celui 
^ de la femme reposent sur une épaisseur relativement plus consi- 
dérable des parois, et sur des empreintes et crêtes plus mar- 
quées pour le premier que pour le second. Gomme dimensions 
générales et comme formes, il est à remarquer que le bassin de la 
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femme est large, que celui de l'homme est plus haut, le diamètre 
transversal supérieurf évalué ci-dessous, restant cependant chez 
Tun et Tautre plus étendu que le diamètre vertical. 

D'après les indications données par M, le professeur Sappey, le 
diamètre transversal, mesuré d'une crête iliaque à l'autre, est, 
chez l'homme, de 25 à 32 centimètres (moyenne, 28); chez la 
femme il est de 26 à 35 centimètres (moyenne, 30). Le diamètre 
vertical, au contraire, est de 20 centimètres chez l'homme et de 
18 chez la femme. 

Pour résumer ces différences de dimensions, nous ne pouvons 
mieux faire que d'emprunter à notre excellent maître, M. le pro- 
fesseur Mathias-Duval; une définition qui les type d'une façon 
frappante. En tenant compte de ce fait que le bassin a la forme 
d'un cône tronqué, et supposant deux lignes tangentes à ses parties 
latérales, il résultera, vujla largeur plus considérable du bassin de 
la femme, que ces deux lignes prolongées se rencontreront plu;s 
tard chez celle-ci que chez l'homme dont le bassin est plus étroitj 
on obtient ainsi un cône à sommet inférieur dont le bassin est un 
segment ; de là cette formule : « le bassin de l'homme représente 
« un segment long d'un cône court, tandis que le bassin de la 
« femme représente un segment court d'un cône long » ^. Un carac- 
tère de configuration permet aussi de distinguer ces bassins : chez 
la femme, où les ischions sont écartés, l'arcade ischio-pubienne 
est large et en plein cintre; chez l'homme, les ischions sont plus 
rapprochés, la môme arcade est resserrée et rappelle la forme 
d'une ogive. 

ARTICULATIONS DU BASSIN 
(Fig. 1 et 8, PI. V). 

Le sacrum s'articule avec les os iliaques, et ceux-ci se réunis- 
Bent au niveau du pubis par des surfaces rugueuses que relient de 
forts ligaments. Entre ces surfaces, il ne se passe pas de mouve- 
ments appréciables, on n'y trouve que de l'élasticité ; le bassin 
peut donc ôtre considéré comme un tout homogène qui se déplace 

> Mathias DuYAL. 'Précis (Vanatomie artistique. Bibliothèque dt 
Ven$i8ignement des Beaux-Arts, Paris, 1881. 
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en totalité et conserve toujours les mêmes rapports entre ses difl 
rents points. Ces sortes d'articulations semi-mobiles portent 
Dom de symphyse». 

Entre le sacrnm et les os iliaques, en contact par les sur&i 
dites auriculaires , articulation sacro-iliaque , se trouTf 
StenduB de forts ligaments allant d'un os à l'autre, (ligami 
tacro'iliaque postérieur, 1, âg. 2, PI. V) et comblant les e 
:avations produites à ce nireau par la saillie de l'os iliaque sur 
sacrum. 

L'articulation d^ deux pubis ou &;mpb;se pubienne, se 1 
par deux surfaces de forme ovale, situées en dedans du corps i 
pubis i entre ces deux surfaces se trouve un fibro-cartilage anal 
;aa aux disques intervertébraux ; une capsule entoure cette ar 
Eulation (6, fig. 1, PI. V).. 

n y a au bassin d'autres ligaments étendus entre, des régii 
éloignées les unes des autres ; ce sont les ligaments sacro-se 
tiqueset l'arcade crural. Les ligaments sacro-sciatiques,divi 
en grand et petit, s'insèrent : le premier sur la tubérosité 
l'ischion, et le second à l'épine sciatiqne, pour aller tous d( 
s'attacher aux bords du sacrum et du coccyx ; ils servent à < 
insertions musculaires et transforment en trous les échanom 
sciatiques que nous avons signalées sur le bord postérieur de '. 
iliaque {4, flg. 1 et 2, fig. 2, PI. V). 

Uarcade crurale ou ligament de Fallope (A. G. flg. '. 
page 57) est étendue entre l'épine iliaque an té ro -supérieure 
l'épine du pubis ; la peau y adhère et c'est ce ligament qui déti 
mine le pli de l'aine, séparant la face antérieure de l'abdomen 
la face correspondante de !a cuisse. 11 se traduit à l'extérieur ] 
une gouttière à convexité dirigée en bas; le sillon de l'aine 
1res profond et très convexe chez les sujets chargés d'embonpoi 



Fémur (27, PI. I « Ij. ÏT, Ï8). — Cet os, le plus long du corps, 
dirigé obliquement en bas et en dedans; cette obliquité est { 
accentuée chez la femme que chez l'homme, car chez elle les ( 
mètres transversaux du bassin sont plus considérables. 
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Afin de donner au fêmur sa véritabld direction oblique, il Taut 
faire reposer sur un plan horizontal les deux renfiements de son 
extrémité inférieure. 

Corpi. — Prismatique et triangulaire, il est courbe de telle 
aorte que sa convexité regarde en avant ; son bord postérieur seul 
est bien marqué, ce bord rugaenx 
' et saillant porte le nom de ligne âpre 
&.7 (voir PI. II). Simple à sa ïiartfe 

L.I moyenne, cette ligne se bifurque va 

haut et en bas : ses branches su- 
périeures vont rejoindre, l'cstenie le 
grand trochanter (G. T), l'interne le 
petit trochanter (P. T) ; se» branches 
infârienres se dirigent vers les con- 
dj'Ies (CE, CI), en limitant nn 
espace triangulaire désigné sous le 
nom de turface poplUée, partie 
profonde dn creux du jarret ou creux 
popliié. 




E:l 

Pro. £T. Fia. tS. 

Fio. IT. — Fimar droit, fuee amUriewe. 
C. Cd. — CE. CondjlB ntcnw. — C. L Coodjle iotcna. — 0. T. Orand Iroehutci 

— L. B. LiT» sitsiDS dg la Irucblèe. — L, I. Ligue lotortrachanlèrieuua utèricareî 

— P, T. Falit troclianlsr. — T. Trochlès. — T. P. Tèle du rénur. 

Fio. ÎS. — BictrimUé inférieure du fiautr droit, face petlirirurr. 
C B. Cond/la sitan». — CI. Condjls lntsn>«. -- B. I. Echucrurs iiil«rc«adj. 



Extrémité tupirieure. — Elle présente à sa partie interne et 
la plus élevée, la tête du fémur (T.F) ; plus en dehors, le col (C) 
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àVéigê en bas et en dehors; A l'uDion du col avec le corps da 
se Toient deux apophyses : l'une exterue, legrandtrochanler 
l'autre interne et inférieure, le petit troehanter (P.T). J 
forme avec le corps de l'os un angle dont l'ouverture diffè 
vaut lès âges : chez l'adulte cet angle mesure en moyenne 
ëhez l'enfant le c->l ^tant plus vertical, l'angle est plus o 
chez le vieillard le col tendant à se rapprocher de l'horiz 
l'angle est plus fermé. La tête, arrondie et plus qne demi-sp) 
présente un peu au dessous de son centre une fossette d 
attache à un ligament. Le grand troehanter fait saillie au- 
da col, 83 face externe est rugueuse car elle donne attach 
muscles. Le petit troehanter situé un peu en arrière de 
formé par le corps et le col a une forme conique. En avi 
deux trochanters sont réunis par une ligne rugueuse et en i 
par une crête plus saillante, ce sont los lignes intertroc 
ri^ines antérieure et postérieure (L.I), 

Le grand troehanter est sous-eutané ; sa saillie, consit 
chez un sujet maigre, se trouve, au contraire, située a 
d'une dépression !ors<ine les muscles qui l'entourent soi 
développés. 

Extrémité inférieure. — Elle est renflée, présente en 
une surface articnlaire en forme de poulie, trochlêe fêt 
(T), qui en arrière se divise en deux parties nommées con 
dont l'un est externe (CE) et l'autre interne (CX) ; c&, 
condyles sont séparés par un intervalle, échancrure 
condj/lienne (B.I flg. 28). 

La trochlêe présente deux lèvres dont l'externe (L.Ë) r 
plus haut que l'interne et est plus saillante. Lorsque la jan 
fléchie sur la cuisse, cette portion de la trochlêe fait saillie 
peau. 

Des deux condyles, l'interne est plus saillant que l'exterm 
cette différence de saillie, dépend l'inclinaison du fémnr, 
reposent sur un plan horizontal fourni par l'extrémité sup 
du tibia. Chez la femme, le fémur étant plus oblique, le c 
interne est encore plus saillant que chez l'homme. 

En examinant la face externe du condyle externe et 
interne du condyle opposé, ou voit sur chacune d'ell 
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tubérosité située très en arriére; ces tubërosités servent à rin«» 
sertion des ligaments latéraux du genou* Ces insertions excen- 
triques sont importantes à signaler, car elles expliquent certains 
détails du mécanisme de l'articulation. 

Rotule (28, PU I). — Petit os triangulaire à sommet inférieur, situé 
en ayant de Textrémité inférieure du fémur, rattaché au tibia par 
un ligament. 

La rotule est développée dans l'épaisseur du tendon du muscle 
triceps de la cuisse (voir PI. XIII) ; ce mode de développement la 
fait ranger dans la série des os sésamoïdes (en forme de grain de 
sésame) qu'on rencontre aux articulations du pouce et du gros 
orteil ; la rotule est comme dimensions l'exemple le plus volumi- 
neux de cette catégorie d'os. 

La face antérieure est convexe, elle est sous-cutanée. 

haiface postérieure^ en rapport avec la trochlée fémorale, 
présente deux surfaces articulaires dont l'externe est plus large 
que l'interne. 

Les bords sont minces et convergent en bas. 

La base donne attache au tendon du triceps de la cuisse et 
le sommet donne insertion au ligament rotulien qui la relie au 
tibia. 

Cet os, qui chez l'adulte donne lieu à une saillie bien importante 
de la face antérieure du genou, ne s'ossiôe en général que vers 
trois ans ; avant cet âge le genou a donc une forme plus arrondie, 
due surtout aux extrémités des os de la cuisse et de la jambe. 

os DB LA JAMBE 

Le squelette de la jambe est formé de deux os : Tun interne, 
gros, le tibia; l'autre externe, plus grêle, le 'péroné. 

Tibia (29, PI. Iel.fi{. 29,30). — C'est un os long, dirigé verticale- 
ment, de sorte que la jambe forme avec la cuisse un angle dont le 
sommet occupe la partie interne de l'articulation du genou. 

Corps. — Prismatique et triangulaire, il présente trois faces 
et trois bords. Il est légèrement tordu sur son axe, de sorte que la 
partie interne de l'extrémité inférieure se trouve un peu projetée 
en avant.- 
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La face externe (E) légèrement excavée donne attache à des 
muscles. Sur la face postérieure^ il n'y a à signaler qu'une ligne 
rugueuse dirigée en bas et en dedans, c*est la ligne oblique du 
tibia (voir PI. II). La face interne (I) est plus large en haut qu'en 
bas; plane ou peu convexe, elle est recouverte directement par la 
peau dans toute son étendue, et se révèle par un long méplat occu- 
pant toute la hauteur de la face interne de la jambe (voir fig. 2, 
PI. XIII et XVI). 

* Des trois bords, le plus important pour nous c'est le bord anté- 
rieur ou crête du tibia (G). Ce bord tranchant, surtout en haut, a 
une forme d'S allongée ; sa moitié supérieure est convexe en 
dedans, et sa moitié inférieure, convexe en dehors, se dévie en bas 
vers le bord interne du pied. Cette forme et cette direction sont 
celles du jambier antérieur qui est en rapport par son bord interne 
avec la crête du tibia (voir 1, fig. 2, PI. XIII). 

Extrémité supérieure. — Cette partie,, la plus volumineuse 
de l'os, peut- être comparée à un chapiteau élargi transversalement, 
ce qui donne lieu à deux tubérosités, interne et externe. Sa face 
supérieure est creusée de deux surfaces articulaires, cai?eY^5 glé- 
ndides ou plateaux du tibia (P.E. P.I.) sur lesquels reposent les 
condyles du fémur; ces cavités glénoïdes sont séparées par une 
saillie, épine du tibia {E.^ ,),ljditubérosité interne (T ,1) est vo- 
lumineuse; en arrière, elle est séparée de l'externe par une échan- 
crure, et en avant par une surface triangulaire dont le sommet 
situé en bas correspond à la tubérositè antérieure (T.A) de 
laquelle part la crête du tibia. La tubérositè externe (T.E) pre- 
ssente en arrière une surface articulaire plane, pour la tête du 
pérqné (fig. 30). Cette surface et la tubérositè antérieure, (T.A.) 
sont reliées par une ligne courbe à convexité supérieure sur la 
partie moyenne de laquelle on trouve le tubercule du jambier 
antérieur (T. J), où s'insère le muscle de ce nom. 

La tubérositè interne prend part au modelé de la face interne 
du genou ; on voit également en avant de cette articulation la 
tubérositè antérieure à. laquelle aboutit le ligament qui relie la 
rotule au tibia. 

Extrémité inférieure, — Elle est moins volumineuse que la 
précédente ; élargie transversalement elle présente une face infé- 

Akat. art n 
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ant en rapport avec l'astragale (un des 
rieure sur laquelle passent des tendons 
\l au pied ; une face postérieure sur 
routtiére où passe le tendon du jaœbjer 
postérieur ; une /"ace externe in 
rapport avec le péroné ; une face 
interne remarquable par une apo- 
physe quadrilatère, sous-cutanée, 
formant ta malléole interne(M.l). 
Péroné (îO, Pi. lei il(. 29, Jo). — 
Cet os, long et grêle, est sitaé à 
la partie toute poslérieure de la 
face externe du tibia, avec lequel 
il s'articule par ses deux extré- 
mités. 
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is sont déviés en dehors et en arriére, 
face externe devient postérieure et la 
erne. Cette torsion correspond au trajet. 




\" 



PIED 67 

suivi par les muscles péroniers latéraux qui, attachés en haut 
sur la face externe du péroné, s'enroulent autour de l'os, et en bas 
vont se placer en arrière de son extrémité inférieure(voir ces 
muscles, 4 et 5, fig 2, PI. XVII). 

Extrémité supérieure ou tête du péroné (T. P). — Elle est 
arrondie et présente en dedans une facette aplatie qui se met en 
rapport avec une facette semblable située en arriére de la tubé- 
rosité externe du tibia ; en dehors et en arrière, cette extrémité 
se prolonge par une apophyse verticale, apophyse stj/loïde(K, 
S). Il faut remarquer que la tête du péroné n'atteint pas le niveau 
des plateaux du tibia. 

Extrémité inférieure. — De forme triangulaire, elle produit 
une saillie sous la peau, et est désignée sous le nom de malléole 
externe (M. B) ; elle descend plus bas que la malléole interne, et 
est située un peu plus en arrière que celle-ci. En dedans, cette 
extrémité est articulaire, rugueuse en haut pour se mettre en 
rapport avec le tibia, lisse en bas pour s'articuler'avec l'astragale. 
C'est en arrière de cette malléole externe que passent les tendons 
des péroniers latéraux. 

os DU PIED 

Le pied est formé de trois portions qui sont, en allant d'arrière 
en avant : le tarse^ le métatarse^ les orteils, 11 est très important 
d'étudier le pied osseux, car les formes du pied revêtu des parties 
molles, reproduisent presque complètement celles du squelette. 
Ceci est dû à ce que les tendons grêles qui recouvrent le dos du 
pied voilent très peu les dispositions ostéologiques de cette région. 

Tarse (29, PI. 111 et fig. 31) — Il forme la moitié postérieure du pied, 
pour lequel il est ce que le carpe est pour la main. Composé de sept 
os courts, on le divise de la manière suivante : 1° ime rangée 
postérieure formée de deux os superposés, l'un au-dessus et un 
peu en dedans, Y astragale (A), l'autre au-dessous et un peu en 
dehors, le calcanéum (GN) ; 2^ une rangée antérieure composée 
de cinq os juxtaposés, dont un situé en dehors, le cuboïde (C B), 
et quatre en dedans, le scaphoïde (S), en avant duquel sont dis- 
posés traiiâvarsalement les trois cunéiformes (C F). 
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Attragale (A). — C'est l'os le plusélevé du tarse. Ony tronvt 
six faces : La face supérieure, configurée en poulie, peu profoude. 
plus large en avant qu'en arrière, cette poulie s'articule avec les 
03 de la jambe ; en avant cet os présente un rétrécissement, col de 
l'aitra(fale{G);^\\iS en avant encore, on trouve la /"ace antérieure 
présentant une surface convexe, (é/e de l'astragaleÇt),en rapport 
avec le scaphoïde. 

La face inférieure s'articule avec le catcanéum au moyen de 
deux facettes, l'une postérieure, concave, l'autre antérieure; 
convexe; ces deux facettes sont séparées par une gouttiàre 
dirigée en dehors et en avant. 

Les faces externe et interne sont en rapport avec les malléoles. 

La face jDOjf^ri'eure, peu étendue, est creusée d'une gouttiàre 
oblique en bas et en dedans, pour donner passage au tendon du 
muscle fléchisseur propre du gros orteil. 

Calcanéum ou os du talon (C N). — Il est en rapport en haut 
avec l'astragale, en avant avec le cuboïde. Sa face supérieure 
présente en avant deux surfaces articulaires en rapport avec celles 
de la face inférieure de l'astragale ; ces surfaces sont ausâi sépa- 
rées par une gouttière se terminant en dehors par une partie 
excavée, formant sur la face externe du tarse tfne dépression : creux 
calcanéo-astragalien ou sinvs anfractueux du tarse ,- la moitié 
postérieure de cette face déborde en arrière de l'astragale et 
constitue la saillie du talon. La face inférieure, qui en arrière 
rjpose sur le sol, présente à ce niveau deux lubérosités ; de ce 
point, cette face se porte en avant et en haut et forme la partie 
la plus reculée de la plante du pied. 

La face externe est plane, présente un tubercule sur lequel se 
réfléchissent les tendons des muscles péroniers latéraux. La face 
interne au contraire est largement échancrée et forme une sorte 
de gouttière donnant passage à des muscles profonds qui, de la 
face postérieure de la Jambe, se rendent à la plante du pied. 
' La face postérieure , rugueuse en bas, donne attache au tendon 
d'Achille. La face antérieure, presque plane, s'articule avec la 
cuboEde. 

Cutoïde (C B). — Situé en dehors de la rangée antérieure du 
tarse ; articulé en arrière avec le calcanéum, en dedans avec le 
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troisième cunéiforme, en aTsat avec le quatrième i 
mètatarsioDe ; il présente à ea &oe inférieure une 
laquelle passe le tendon du long pëiVjnier latéral. 

Seapkoide (S). — Aplati 
d'avant en arrière ; il s'ar- c 
ticule en arriére avec la tète 
de l'astragale par une sur- 
face concave ; en avant, avec 
les trois cunéiformes par une j- 
Eurface convexe divisée ei: 
trois facettes triangulaires ; C 

il présente à sa partie in- 
terne une grosse apophyse, 
fubérosité du scapkoïde, 
sur laquelle s'insère le ten- 
don du jambier postérieur. 
Cette tubérosité fait quel- 
quefois saillie sous la peau. 

Cunéiformes (G F). — q 
Ce sont trois os configurés 
en coins ; ils sont disposée 
sur une rangée transversale, 
en avant du scaphoïde et en 
dedans do cuboïde. On les 
énumère en les désignant du ^'"^ "• — ^'"* •'''"''< 
plus interne au plus externe. a. Attragiie. — c. co 

Le premier, le plus volu- '^^- cuboide. — cf. < 
mineui, a la forme d un coin _ s. so»phoïde. — t. tj 
à sommet supérieur ; il cor- 
respond en avant au premier métatarsien et fait 
IttL-rne du pied. 

Le second, le plus petit des trois, a une forme di 
inférieur; c'est une véritable clef située à U parti 
delà voûte du pied. 

Le troisième, intermédiaire comme taille, s'ar 
avec les deuxième, troisième et quatrième métatard 

KéUtu-M (lu, PI. m 11 1. if. il). — Il est formé d 
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arsiens, étendus entre le tarse et les orteils, et 
nent en bas et en avant. C'est au premier métatar- 
ros orteil) que cette obliquité est le plus accentuée; 
ad uell émeut pour chacun des métatamens suivants 

(celui du petit orteil) est ainsi presque homontal. 
ant au point de vue de la forme générale du pied 
eui pieds, PI. III). 

is os présente des caraelères particuliers : Le pre^ 
et gros; son extrémité postérieure, articulée avec 
éiforme, présente un tubercule situé en bas et en 
isertion du long péronier latéral. Le second est le 
nètre en arrière entre les trois cunéiformes. Le 
s quatrième diminuent de longueur et le cm- 
te en dehors de son extrémité postérieure une tubé- 

apophyse styloïde du cinquième métatarsien, 
on an court péronier latéral. Cette apophyse forme 
ble sous la peau au milieu du bord externe du pied. 
I. m et 0. ïj. Jl). — Les orteils sont formés de pha- 
ibre de deux pour le premier orteil, où elles sont 
3t de trois pour les quatre derniers où elles sont de 
rophiées. Elles présentent les mêmes caractères que 
es doigts. 

nérale du pied est celle d'une voûte dont la partie 
'exe, constitue le dos du pied et la partie inférieure, 
pond à ia plante du pied. Le dos du pied est incliné 
ne non seulement il regarde en haut, mais encore 
I point le plus élevé est rapproché du bord interne 
u second cunéiforme. Ceci résulte de ce que le 
t surélevé et ne touche pas le sol, excepté en arrière 
'ant (premier orteil) ; le regard peut donc plonger 
.a voAte plantaire. Le bord externe an contraire est 
•■ le sol dans tonte son étendue.. 
e pied, posé sur un plan horizontal, est en contact 
ar le talon, le bord externe, les têtes des méta- 
)rteils ; le bord interne reste éloigné de ce plan. 
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ULATIONSOU MEMBRE INFÉRIEUR 
ITICULATION COIO-F^HORALB 
(Fig. ielî, PI. V et flg. 38) 

tlaires. — Celte articnlation est form 
■traité supMeure du fémnr. 
\tr plus que demi-sphérîque est reçue 
le l'oa iliaque. Cette cavité est agran( 
X situé à son pourtour, c'est le bourrelé 

Une capsule (C) enveloppe cette arlicu 

nférencede la cavité eotjloïde et la face 

it, elle se 

lu fémur, 

fortement 

;ne inter- 

itérieure; „. ,„,„ _., 

G 




s y pren- 
tion ; ses 
égioD nne 
i-annean, 
^ol par sa 
psule est 

brede en Fro. 3Î. — Coup* irantvinale et i 
ceau très 'i Bouchard^ ' " 

le nom de 

fa fl~ t B. Bourrelet cotjloïdien. — C.Capi 

"(»•"&■* culaire. -F.FémQC.-I. O, ilUqi 
en haut R. Ugament roua. 

ntéro -in- 
vers le petit Irochanter, Il j a aussi ui 

aire, ou ligament rond (L. R), qui s' 
sur la tête du fémur, de là se dirige d 

isère, en s'étalant, sur la partie inférit 
Par son intermédiaire, dans l'attitude 

ispendu à la tête du fémur. 












t. 
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Mouvements, — Tous les mouvements sont possibles. 

La fleœiony^diV laquelle la face antérieure de la cuisse se rap> 
proche de la face antérieure de l'abdomen, n'a comme limite que 
la rencontre des parties charnues. Il n'y aurait que la partie posté- 
rieure de la capsule qui, en se tendant pourrait limiter plus tôt la 
flexion, mais elle ne le peut, n'étant pas fixée en arrière du col du 
fémur. 

L'extension, qui a lieu dans le sens opposé, a une limite qui lui 
est imposée par la tension de la partie antérieure de la capsule 
et du ligament de Bertin. En effet, dans ce mouvement, la partie 
antérieure du c(-l (insertion inférieure, de la capsule) s'éloigne de 
répine iliaque antéro- inférieure (insertion supérieure), le ligament 
se tend, et limite l'extension au moment où la cuisse se trouve 
située sur le prolongement du tronc ; cependant la cuisse peut 
dépasser la verticale en arriére (cuisse gauche du Gladiateur) 
mais elle est toujours sur le prolongement du tronc ; c'est celui- 
ci qui s'incline en avant en se fléchissant sur l'articulation coxo- 
fémorale du côté opposé. 

U adduction et V abduction sont plus étendues dans la flexion, 
car alors la capsule et le ligament de Bertin sont relâchés ; le 
premier de ces mouvements est limité par la tension du ligament 
rond, et le second par la rencontre du col avec le bord de la cavité 
cdtyloïde. 

La circumduction, succession des mouvements précédentSy est 
moins étendue qu'à l'articulation scapulp-humérale. 

Dans la rotation en dedans ou en dehors^ la poinle du pied se 
dirige vers la ligne médiane ou s'en éloigne ; lorsque la rotation a 
lieu en dehors, le grand trochanter se porte en arrière ; c'est l'in- 
verse pour la rotation en dedans. Ces déplacements sont importants 
à remarquer, car le grand trochanter est sous-cutané. 

Il est aussi à signaler que lorsque le sujet repose sur une jambe 
(position hanchée), le grand trochanter du membre qui porte est 
plus saillant et est situé plus haut que celui du cOté opposé. 
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(Fig.3el4,Pl. V „t FiB.33j 

n est des plos importantes à étadier ; ca 
ies de la capsule et des ligaments sont ri 
tribnent aa modelé de la région dn genou. 
taire*. — Dn c5té dn fémnr, les deux cort' 
iTant pour former la trochlée fétnorai 
hlée repose la face postérieare de la rotnl 
>nTent les cavité* glénotdet on plateau- 
nd^'tes. Ces cavités pen profondes sont rei 
leux boarrelets fibreax, fixés snr lenr ci 

fibro-cartilage» terni -lunaires, épais i 
I vers leur centre. 

Jne capsule entuure l'art icnlation. En ai 
}se et serrée ; s*insérant aa-deasns des con< 
•ment en bas sur le tibia. En avant (G. t, 
mince et très étendue ; attachée au-dessus 
Dte entre le fémur et le tendon dn triceps 
cle, PI. Xlllet l,fig.3, PI. V),pBiarede 
' à la base de ta rotule, formant ainsi ce 
ic goua-tricipital. La partie inférieure de 
.a du sommet de la rotule au tibia ; à ce ni 
e graisse, ce qui i-onstitne le peloton adi 
le tibia et le ligament rotulien. Le peloton 
5rieur, surtout lorsque la jambe est étendn 
lent, il est pressé par le ligament rotulii 
:Oté de ce ligament en faisant saillie au-^e 

rotule ; ceci est très important à remai 
I face antérieure du genou. 
wlien (L. R. et 2, fig. 3) attaché au somm 
tn bas et s'insère à la tubérosité antérieui 

toute son étendue il est visible sous la 
'ré comme le prolongement du triceps 
tiné à rattacher ce muscle au tibia. 
t encore renforcée snr les cJtés par des 
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itérai externe (5, flg. 3), inséré 
externe du fémur a l'aspect d'an 
acher en bas à la tête du péroné. 
f, flg. 3), en forme de ruban, est 
étôndu entre !e condyle in- 
terne et latubérosité interne 
dn tibia. Quelquefois, leliga- 
ment externe est visible sons 
la peau, l'interne n'est ja- 
mais apparent étant aplati 
et appliqué sar les parties 
osseuses soua-jacent«s. 

Dans l'intérieur de l'arti- 
culation se trouvent deux 
ligaments : ce sont les liga- 
ments croisés (L. G). L'un 
attaché en avant de l'épine 
' "* du tibia monle obliquement 
vers la face interne du con- 
I. — djle externe ; l'autre, inséré 
iënr' enarrîèredel'épine du tibia, 
•oai, se rend à la face externe du 
'^'^ condjle interne. En résumé 
ils occupent l'espace inter- 
condjlien du fémur, 
exion et l'extension. Dans la flexion 
3 porte vers la face postérieure de la 
ique par la rencontre de ces surfaces. 
arrêtée au moment où la jambe 
de la cuisse. Cet arrêt est dû à ce 
capsule, s err lie et épaisse, se tend. 
"aux. En effet, ceux-ci s'insèrent 
on, de sorte que leurs extrémités 
IV et à mesure que l'extension se 
[ue possible lorsque le mouvement 
diquons plus tiaut. 
Â-dire lorsque ta jambe fait ca 
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;le droit avec la cuisse, il peut se produire de \é{ 
nts de rotation, par lesquels la pointe da pied se 
dehors 0» en dedans. 

jes ligaments croisés se tordent et exagèrent leu: 
s la rotation en dedans ; ce mouTement est. pour i 
ins étendu que la rotation en detiors, pendant laqu 
re, ces ligaments se décroisent et deviennent 
idant l'extension la rotation ne peut avoir lieu, j 
it immobilisée par la tension des ligaments latéra 
)ans l'extension, la rotule est en contact avec la 
«pousse en avant, elle fait à ce moment une sailli 
$i que le peloton adipeux. (Voir au Musée du L 
''aucÂeur, deSDlLLiUME ; l'/îffe de fer, deLlHBi 
iche du David, de Keroié). Dans la flexion, la ro 
inée en bas par le tibia dont elle suit les déplace 
ichée à celui-ci par le ligament rotulien ; à ce me 
jimule entre les condyles et sa saillie est moins a 
s le mouvement précédent ; alors comme la troch] 
ouverte, la lèvre externe de celle-ci fait saillie i 
ant à la lèvre interne, elle ne se voit pas et le i 
ive à son niveau est épais, arrondi et plus élevé 
lèvre externe ; ceci est dû à ce que cette partie d 
recouverte par une portion charnue épaisse, corre 
te interne du triceps crural (voir 7', ftg. 1, PL 
;enou gauche du Job, de BOHHAT ; le genou droit 
entant le caducée, de Cbapd). 
^ cuisse étant oblique en bas et en dedans et la J 
;,il en résulte que ces deux segments forment un ; 
imet occupe la région interne du genou ; à cette f; 
ïtion on aperçoit donc soua la peau le condjle intei 
a tubérosité interne du tibia. Che;c la femme, dor 
J transversaux du bassin sont très étendus, le tén 
ique, l'angle qu'il forme avec la jambe est plus : 
tie interne du genou est alors plus saillante que cti 
ir Ua <leUils de lormes du ganou, voir les PI. XIII, XVI, } 
face postérieure, reprëBenlée PI. XV, étant constituée s 
clés, sera analysée en tnâme temps que la myologia de cet 
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ARTICULATIONS DBS OS DB LA JAMBE OU PSaONio- TIBIALB3 
(Fig. 3, 4,5, PI. V et Pig. 89, 30, page 66). 

Le tibia et le përonë sont réunis à leurs extrémités ; leurs corps 
limitent l'espace interosseux comblé par une cloison fibreuse, 
ligament inter osseux (1, fig. 5). 

Latôté du péroné est en rapport avec la facette située en arrière 
de la tubérosité externe du tibia; une capsule ve\\e ces parties: 
c'est V articulation péronéo- tibia le supérieure. 

L'extrémité inférieure du péroné est en rapport par une surface 
rugueuse, avec une facette située en dehors du tibia; des ligaments 
antérieur et postérieur fixent les os : c'est Y articulation péro- 
néô-iibiale inférieure. A ce niveau les deux os forment ce qu'un 
nomme la mortaise péronéo-tibiale (M. fig. 29, page 66). 

Dans ces deux articulations, il n'j a que de l'élasticité. 

ARTICULATION DE LA JAMBE AVEC LE PIED, OU TIBIO- TARSIENNE 

(Fig. 6, PI. V). 

Surfaces articulaires, — Du côté de la jambe, se trouve la 
mortaise péronéo-tibiale, limitée latéralement par les malléoles 
(fig. 29, page 66) ; dans cette cavité est reçu V astragale qui s y 
articule par la poulie formant sa face supérieure, et par ses par- 
ties latérales en rapport avec les malléoles. 

Les malléoles sont sous -cutanées et se révèlent d'une façon très 
nette comme modelé extérieur. Elles sont différentes : !<> comme 
forme : l'externe est triangulaire, l'interne est carrée ; 2° comme 
niveau : l'externe descend plus que l'interne ; 3^ comme situation 
par rapport à un plan vertical et transversal : l'externe est 
située plus en arrière que l'interne. 

Ligaments. — Une capsule entoure cette région, elle est ren- 
forcée par des ligaments latéraux. Le ligament latéral interne 
(4), en forme d'éventail, s'insère en haut sur la malléole tibialc, 
et en bas i l'astragale, au calcanéum et au scaphoïde. Les liga^- 
ments latéraux externes (5, 6), au nombre de trois, s'insèrent 
à la malléole externe et se rendent : Yantérieur, au col de l'as* 
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nent péronêo-astragalien) ; le moyen, à la 

IcaDéum; le postérieur (3, fig, 5), à la face i 

ragale. 

(s. — Flexion et extension. Dans la flexi 

II pied se rapproche de la face antérieure de la j. 

) pied forme à ce moment avec la jambe est 

ilors la partie antérieuro de l'astragale, plus 

ienre, vient occuper la mortaise et s'y immol 

t à la façon d'un coin. 

nsion, le pied se met sur le prolongement de la ji 

le la partie postérieure de l'astragale avec le 

,a mortaise limite ce mouvement, 

lulation étant située au-dessus de l'nstraga 

i!e sous le nom d'articulation sus -astragab 

ARTICULATIONS DES 03 DU TARSE 



3 du tarse, il n'y a pas de mouvements, mais 
, On doit cependant excepter l'astragale qui p 
les os du tarse avec lesquels il est articulé, 
ibord les articulations des premiers, ensuite ci 
ec le scaphoïde et le calcanétim. 
am, le cuboïde, le scaphoïde et les cunéifonnt 
lar des surfaces planes; ces os sont réunis p 
is uns disposés a la face dorsale du pied, et 
ortaux ; les autres à la face inférieure so 
'.antaires. Parmi ces derniers il y en a un i 
itest à signaler, c'est celui qui réunit le cale 
DU ligament calcanéo-cubotdien inférieur 
sa grande étendue lui ont fait donner aussi le t 
entde la plante (voir 1, fig.7, PI. V).On con 
insi réunis doivent, pour nous. être considérés* 
ique dont la forme générale seule noua préocoi 
s qu'entre eus U n'y a pas de mobilité, 
ion spéciale par laquelle l'aslragale est réi 
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3 scaphoïde est au contraire mobil<^, et doit nous 
nt. 

rieitre de l'astragale et la tête de est os sont arti- 
reçnes dans une sorte de cavité formée en arrière 
érieure du calcanéum, et en avant par la face 
scaphoïde. Ici l'articulation est au-dessous de 
pourquoi on la nomme tous-mlragalienne, 
uoyen d'union de ces os est un ligament occupant 
éo-aatragalien, et étendu entre l'astragale et le 

iculation se passent des mouvements d'adduction, 
de rotation. Bans l'abduction et l'adiluction, la 
I dirige en deliors ou en dedans. Les mouvements 
sistent en une élévation des bords du pied ; ces 
ivent s'associer aus précédents, de sorte que l'élé- 
nterne correspond à l'adduction, et l'élévation du 
abduction. 

ition du bord interne accompagne l'adduction, 
léo-astragalien s'exagère; dans le mouvement in- 
au contraire, tend à s' effacer. 
ans la flexion et dans l'extension, l'astragale fait 
pied ; dans les mouvements signalés plus haut, 
; les os de la jambe, et c'est le pied qui se déplace 



DUS sont comparables à celles des régions corres- 
i main (métacarpiens et doigts). Les phalanges 
pproctiant leur face supérieure du dos du pied,elleg 
n se portant vers la plante du pied. Lorsqu'oo 
inte des pieds, il y a extension des orteils. 



pour objet l'étude des muscles, c'est-â 

[ui s'attachent 9ur les os et recouvrent le : 
disposés en couches superficielles ou p: 
la première série que nous devons su 
■ecouverts immédiatement par la peau, 
rme dans toute leur étendue. 
ai cela de particulier que, sous l'inHuc 
ent se raccourcir, se contracter, et alo 
nenta, en rapprochant les os sur leaque 
liant les articulations, nous avons cons 
amants possibles; en étudiant la myoU 
I sont les organes qui produisent ces moi 
nt composés de deux éléments distincts : 
juge, corps ou ventre du muscle, c'est 
i° de parties blanchâtres, nacrées, (wcomi 
7ns qui, situés aux extrémités du corp 
r les muscles sur les os, et à transmettr 
ils ]irovoqués par ta contraction muscu 
bien connaître l'action des muscles, ca 
e, selon qu'ils sont au repos ou en activ 
à l'état passif, est allongé et fusiforn 
icte, une forme globuleuse ; il se raccou 
nt (exemple : le biceps, dans la flexion d< 
nent n'a Heu qu'au niveau dé la partie 
1 certaines régions, ne font que soulevé: 
au dos de la main,quand les doigts sont 
ant du poignet lorsque la main se â 

ont classés : 1° en muscles longs, si 

nue eat représeutée dans les ligures non et 
te plus' foncée que celle qui rorreapond nui té: 
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xirps est fusiforme, leurs tendons sont allongés ; 
ourts, situés surtout aux extrémités des membres. 

rticulatioDS; à la paume de la main on trouve des 
il y en a de groupés autour de la mâchoire înfé- 
nuscles larges, remplissant l'oMce de parois; on 
)nc, ce sont des muscles de cette catégorie qui 
Ls le vaste espace existant sur lo squelette entre 
lassin. Ils ont un corps charnu aplati, et leurs 
ont désignés sous le nom A'aponêvroses d'inser- 

sont entourés par des membranes blanchâtres qui 
t dans leur situation ; ce sont les aponévroses 
.'il ne faut pas confondre avec les précédentes. De 
le ces aponévroses se détachent des cloisons qui vont 
ds des os, et déterminent ainsi des loges, divisant 
êgiona. Des cloisons intermuseulaires de ce genre 
)n antérieure du bras de la région postérieure ; à 
eau se déprime et détermine des gouttières situées 
dedans du bras. 

es muscles est assez considérable, et, pour les 
r a donné des noms rappelant leur forme, leurs 
' action, etc. 

nomenclature due à Chaussler, anatomiste et 
çais (1746-1828), les muscles pourraient être 
éunion des nomsdes os sur lesquels ils s'attachent ; 
■humerai dont le nom rappelle les insertions à 
loïdeet à l'humérus; le sterno-^léido-mastoïdicn 
achcs de ce muscle au sternum, à la clavicule et à 
)ïde. 

les muscles, nous décrirons : 1° leurs insertions, 
par celles qui remplissent le plus souvent le rûle 
,, àHmerCions fixes; puis les insertions oppo- 
sur les 03 destinés à être déplacés sont alors 
tobites. Ces insertions peuvent âtre inverses dans 
istancea ; l'insertion mobile peut être fixée, et 
)eut devenir mobile ; ainsi le trapèze, attaché d'un 

de Tautre à Tépaule, déplace cette dernière, mftis 
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peut faire mo 
9rls avec les 
facilement dei 
;i en tenant c 

qui se trou' 
sur l'Iiiiinéru 
ion du coude 
de l'avant -b 
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men et, par c 
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par un inter^ 
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ers l'huméruf 
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)!e laquelle se trouve la partie mcdiahe du sternum ; uu bovd 
inférieur, convexe en bas dans sa partie interne, et concave en 
dehors où il s'épaissit par io torsion du muscle, il forme la paroi 
antmeure du creux de l'aisselle; un bord supérieur en rapport 
avec la clavicule; un bord suj:éro-eccterne, SLparé du delloïtle 



;. Flû. 34. — CAottsemnil d» formt du ffi-and pedof ni, lorique le trns tst ilei-i. 

t par un interstice s'élargisBant au-dessous de la clavicule et donnant 

: passage à la veine ciîphalique (voir fig. 1, Pl.X). Lorsque le bras 

\ est élevé, et surtout lorsqu'il dépasse l'horizontale, le grand pcc- 

l lora! devient triangulaire, car, à ce moment, le bord qui est en 

f rapporl avec le deltoïde vient se placer sur le prolongement du 

V. bord correspondant à la clavicule (lîg. 34). 
r Action. — En prenant son point fixe en dedans, le graud 
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pectoral agit sur le braa qu'il entraine en avant c 
porte ainsi au-devant de la poitrine. Le faisceau 
tracté isolément, élève le raoîgnon de l'opaule en 
en avant (action de porfep un fardeau sur cette 
le grand pectoral prend son point fixe sur l'humer 
la cage Ihoracique ; il est alors inspirateur, et 
où la respiration se produit avec difficulté (aspl 
agit aussi dans l'action de grimper, eu rapproc 
membres supérieurs. 

Petit pectDral. — Ce muscle s'insère aux troisit 
cinquième côtes; de là il se dirige en haut et 
s'atlacher à l'apophyse coraco'ide de l'omoplate. 

Il est recouvert par le grand pectoral qu'il dC 
un i)eu par son bord externe ; il présente cette 
les sujets bien musclés, et se voit lorsque le bras i 

Lorsqu'il se contracte il abaisse le moignon 
attirant eu bas l'apophyse coracoïde. 

Grand dentelé. (5, PI lXtt9, PI Vil). - Muscle lai 
parties latérales du thorax et formant la paroi 
du l'aisselle. 

Insertions. — Les insertions ont lieu sur les 
côtes par des digitations, {de digitus, doigt); en 
il est divisé en faisceaux comparables à des doigts 
côtes. Ces digitations convergent en se dirigeant 
aller s'insérer â tout le bard spinal de l'omopl; 
inférieur, en passai! entre cet os et les côtes, 
inférieures sont seules visibles sous la peau, ell 
haut et en arrière; leurs insertions sur les eûtes 
i.ine ligne courbe dont laconvexté regarde en ai 

Rapports. — Les digitations supérieures sont 
le moignon de l'épaule, le grand pectoral et le 
n'y a que les trois digitations inférieures qui soien 
peau lorsque le bras est haissé; mais lorsque le 1 
peut en apercevoir quatre, car alors le grand peci 
une de plus '. Les cinq digitations inférieures s'ei 

' Dans la plaiiclie IX de l'.Was, la digilatloQ supéri. 
recouverte par le grand pectoral. 
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les ciaq digitations supérieures du grand oblique de l'abdomen 
(7, PI. IX). 

Action, — En prenant son point fixe sur les côtes, il agit sur 
l'omoplate dont Tangle inférieur est entraîné en avant et en dehors; 
le moignon de Tépaule est alors élevé. Nous verrons plus loin quo 
le rhomboïde (10, PI. VIII) entraîne l'omoplate en sens inverse 
c'est-à-dire en haut et en dedans ; de sorte que lorsque ces deux 
muscles associent leurs cop* tractions, l'omoplate sollicitée en deux 
directions différentes, se trouve maintenue et donne un point ûxe 
aux muscles du bras qui s'insèrent sur elle : par conséquent, dans 
tout effort du membre supérieur, il faut représenter la contraction 
du grand dentelé. En prenant son point fixe sur l'omoplate, il 
agit sur les côtes et devient inspirateur. 

(Voir au Musée du Luxembourg: Sai7it Jean enfant, de Paul 
Dubois, bras droit levé, creux de l'aisselle, digitations du grand 
dentelé. Dans le jardin du Luxembourg : Roland furipux, do 
DusEiGNEUR, effort des membres supérieurs, digitations du 
grand dentelé. 

MUSCLES DE L'ABDOMEN 

Ce sont des muscles larges, formant les parois de la région 
abdominale; ils sont au nombre de quatre dont deux superficiels* 
en avant, le grand droit dj V abdomeri auquel est annexé un 
petit muscle peu important, le pyramidal ; sur les parties 
latérales, le grand oblique, recouvrant le petit oblique et le 
t7*ansve7'se. 

Grand oblique. (Il, PI. VU cl 7, Pi. IX). — Insertions. — Il s^at- 
tache à la face externe des huit dernières côtes par des digi- 
tations q'ii s'entrecroisent avec celles du grand dentelé et 
uu grand dorsal ; les fibres supérieures descendent oblique- 
ment en bas et en avant, les postérieures verticalement; ces 
dernières vont s'insérer à la moitié antérieure de la lèvre 
externe de la crête iliaque, tandis que les supérieures j^o con- 
tinuent par une vaste aponévrose qui passe en avant du muscle 
grand droit de l'abdomen, et s'entrecroise avec colle du 
côté opposé pour former la ligne blanche située sur la liguo 



CLES DE L'ABOUMEN 
e aponévrose contribue à foi 
li correspond an pli de l'aioe. 
lur le cOlé gauche de l'écorch 

pour laisser apercevoir le gr 
ponévrotiques succèdent aux fi 
cale qui, au niveau de l'épine il 

en décrivant une convexité di 
lUX muscles un espace légèren 
pissant en bas ; la dépression 
I fibres charnues qui ta bord< 

/ert par la peau, il recouvre le 
z muscles en se contractant 
tractant incline le tronc de 
ire de celui-ci du cQté oppi 
: Le Faucheur, âe SVtLhAVU 
, tronc tourné à gauche). 
Quscle large, recouvert par le i 
ineapon^îvrose, aux trois dernu 
interstice de la crête iliaque 

se dirigent obliquement en bai 
d oblique). Les postérieures i 
es, les autres s'arrétant au n. 
roit de l'abdomen, se contîr 
luble pour passer en avant et 
int dans une sorte de fourreau 

droit de l'abdomen. En ava 
du grand oblique. Nous avons 

du prand oblique s'arrêtent 
idomen, et qu'entre ces deu 
; les fibres charnues du petit 
ent et l'empêchent de se trad 
née. 

Lnd oblique, il recouvre le tr 
nent l'aponévrose du grand ob 
écliissent le thorax ; un seu 
ic de son cJté. 
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Transversj. — Muscle large, recouvert par le grand oblique et 
le petit oblique ; comme il est situé très profondément, il sufût de 
laire remarquer sa direction différente de celles des deux muscks 
précédents. En effet, parlant da la région lombaire de la colonne 
vertébrale, des cartilages des fausses eûtes et de la lèvre interne 
de la crête iliaque, ses libres se dirigent horizontalement d'arrière 
T. en avant vers une aponévrose antérieure qui contribue à former la 

: gaine du grand droit de l'abdomen, 

f firand droit de l'»HomBii (I2,P1,Ï1I). — Situé en avant de 

l'abdomen de cbaque cOté de la ligne médiane, long, aj'Iati, plus 
• ^ large en baut qu'en bas. 

i- Inserlions. — Il s'insère en baut, aux cartilages des 5", 6" et 7» 

r côtes; de là les fibres internes descendent verticalement, et les 

externes obliquement en bas et en dedans.pour aller s'insérer entre 
.•• la sympbjse et l'épine du pubis. 

1. Les fibres charnues ne se continuent pas d'une extrémité du 

^ muscle à l'autre; elles sont interrompues transversalement par des 

l. intersections apo névrotique s sur lesquelles la peau se déprime (n 

t formant des gouttières dirigées horizontalement. Ces intersections 

-■■ sont au nombre de trois ou cinq, la plus inférieure est située ortli- 

nairementau niveau de l'ombilic. 

Rapports. — Les deux muscles droits sont séparés sui la ligne 
médiane par la Itffne blanche qui détermine une gouttière verti- 
cale, large au niveau de l'ombilic, étroite au-dessus, elTaeée au 
[ dessous. Cotte ligne blanche est formée par l'entrecroisement des 

aponévroses des muscles latéraux qui constituent la gaineaponévro- 
; tique dans laquelle est enfermé le grand droit do l'abdomen, 

;" Gette gaine est figurée sur le côté gaucho de l'écorehé représentiS 

i- PI. VII. 

!, Action. — Il Hccliit le thorax sur le bassin. 

[ A la partie inférieure de ce muscle en est ajouté un autre peu 

' important, le pj/rami(in^ (13, PI. Vil), inséré en bas entre In sym - 

F' physe et l'épine du pubis, en baut sur la ligne blanche ; il a la 

l forme d'un petit triangle à sommet supérieur. 



ilUSCLES VC DOS 



UGCLES DU OCS 



Les muscles du àaa sont : âcax larges muscles )^nper(îc 
rauvi-ant celle région, le Irai-éze et le grand dorsal ; 
profoDd et qu'on aperçoit daus une petite t'toiidue, le rhon 
enfin degmuscles coDiplêtemci.t profotidsrdnpjisâant les go 
vcrlObrales t-t fdisaDt saillie ani lombes, le tacro-lomb 
long dorsal et le Iransvenaire épineux. 

TripèïSii, PI. ï:I! (16, Pl.^Uî. — Muscle large, recouvrant L 
ot les parties supérieures de l'épaulo et du dos. 

/juefd'ons. — Il.s'Jr.sère sur la ligne médiane, et en allant 
on bns, à la prolubôrance orcipitalo c^te^ne, au tiers inler 
ligne eourbe occipitale supérieure, au ligament cervical pos 
aux apophjses épineuses de la septième vertèbre corvicril. 
douze vertèbres dorfales (quelquefois il s'airéte à la dixiimi 
les libres supérieures se dirigent ou las et en diliors.lcs mi 
transversalement et les iiifirieurcs en lir.ul tt en debi 
résumé s03 fibres se dirigent toiites vers les os de l'e 
les supcrieures vont s'insérer au tiers externe du bord 
rieur de la clavicule, les moyennes au bord interne de l'ac 
et 3 la lèvre supérieure de la crêle de l'épine do l'omopl 
inférieures à la partie interne de l'épine de l'omoplate. 

Les inserlions sur la ligne médiane (de l'occipital à la de 
\ortèbre dorsale) se font par une aponévrose dont la largei 
danscerlains points; elle est asso^ étroite en général, mais s 
en deux régions : 1° au niveau diS épaules où elle forme un 
Ldliptique, ellipse aponévroiique du trapèze, au centre 
on voit saillir l'apophjse épineuse de la septième vertèbre 
cale (A, PI, Vlll) ; 2° à l'extivmité inférieure du muscle, 
détermine un triangle sur lequel les fibres chavnues s'arrt 
(técrivant une ligne courbe à convexité inféri<-ure. Une tr 
a|ionévrose, de forme triangulaire, termine en haut les tibr 
Heures, au moment où elles atteignent l'épine de l'omopla 
Ima régions se traduisent à l'extérieur par des méplats trè: 
rents, surtout lorsque le muscle est contracté, parce qu'ai 
libres cliarnues sont plus saillantes. 
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Dord sup^ro- antérieur du trapèze se dirige en bas, en dehors 
ivant ; étendu entre l'occipital et la clavicule il est séparé 
pno-cléido -mastoïdien par «n intervalle ^ereiwc sus-ctavi- 
•ej dans lequel on aperçoit des muscles profonds du cou 
i,PI, VII); son bord externe est recti ligne, oblique en haut et 
hors ; son bord interne se réunit sur la ligne médiane au 
e du côté opposé. Ainsi réunie, les deux trapèzes détermi- 
ans leur partie Inférieure une forme qu'on a pu comparer à 
l'un capuchon. 
iports. — Recouvert par la peau, il recouvre au cou, lo 

complexus et le aplénius; à l'épaule, le sus-épineux et une 

portion du sous-épineui ; au dos, le rhomboïde et une partie 
ind dorsal. 

'ion. — En prenant son point fixe en dedans, il agit sur 
le : les fibres supérieures élèvent le moignon de l'épaule ; les 

moyennes entraînent l'épaule en dedans (position dn soldat 
rt d'arme, épaules effacées) ; les fibres inférieures abaissent 
le en la portant en dedans. En prenant son point fixe sur 
le, il agit sur la tète par ses fibres supérieures en l'inclinant 
côté et en tournant la face du cOté opposé ; s'il se contracte 
ux côtés, la tête est entraînée dans l'extension. Les fibres 
mes et inférieures rapprochent le tronc des membres supé- 
, ce qui a lieu dans l'action de grimper. (Voir au Musée du 
abourg : Le Faucheur, de ficiLLADHE ; trapèze droit con- 
, te gauche nel'est pas. Dans le jardin daLuiem bourg :/fo^(l«(J 
<ix, de Ddsbishedh ; contraction du trapèze et surtout des 

inférieures à gauche où l'omoplate est plus abaissée). 

id donal {{{, Pi. VlUet 8, PI. IX). — Muscle large, recouvrant la 

inférieure du dos. 

ertions. — 11 s'insère en dedans sur les apophyses épineuses 
t ou sept dernières vertèbres dorsales et des vertèbres lom- 
, sur la crête sacrée et sur le tiers postérieur de la crête 
;, par une apouévrose triangulaire désignée sous le nom 
lévrose lombo-sacrée ; ilprend aussi des attaches sur les Irois 
ires côtes par des digitalions. Les fibres charnues qui suc- 
:à l'aponévrose, se dirigent vers l'os du bras, les supérieures 
'ersalement, les moyennes obliquement eu haut et eu dehors. 
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que Yerticalement pour aller s'insér 
se bicipitale de l'humérus. 
couvert en baut par l'angle infépieui 
peau dans le reste de son étendue. 
leur de l'omoplate ; son extrémité e 
and rond (9, PI. VIII), lui devenan' 
férieure qu'elle était ; associé à et 
3 la paroi postérieure du creux ( 
bo-sacrée recouvre des muscles < 
lies ; ce sont les muscles long dors, 
rés en bas au sacrum et à l'os iliaqu 
s et aux vertèbres dorsales. Cette m 
is l'aponévrose et détermine, de ch, 
A dos, deux colonnes verticales très 
situés à porter des fardeaux sur le 
forlement la colonne vertébrale afii 
mt chargés ; ces muscles sont eu efft 
3 vertébrale. 

>renant son point fixe en dedans, si 
snr le bras qu'il entraîne en bas, en 
roiser les mains derrière le dos). 
est levé verticalement, tout effort 
on abaissement nécessitera, pour < 
ergique du grand dorsal ; par eiem 
, le grand dorsal sera fortement cor 
îup l'humérus, il rapproche le tron< 

<■)■ 

. THI). — Insertions. — 11 s'attachi 
» du ligament cervical postérieur, ai 
Jtième vertèbre cervicale et des qu 
I, puis se dirige obliquement eu bas 
• au bord spinal de l'omoplate. 
est recouvert par le trapèze dans sa 
perçoit une portion de ce muscle dan 
^een dehors par le bord spinal de l'i 
dorsal, en dedans par le trapèze, 
est pendant, mais lorsque le bras 
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en aperçoit une portion plus cjnsidùrable; car, dans ce dernier 

mouvement, le bord spinal de l'omoplate s'écarlaiit de la ligne 

médiane agrandit l'intervalle situé entre lui, le trapèze et le grand 

dorsal. Le rhomboïde est bien visible sur le côté gaucho du 

Gladiateur. 

Action. — 11 entraîne l'omoplate en haut et en dedans ; le grand 
dentelé dont l'action est inverse s'allonge, se tend, et, s'il se con- 
tracte, s'oppose à ce que le mouvement continue : l'omoplate oit alors 
liM-e c'Iant entrainie dans deux diiections différentes. Nous avii.s 
vu. page 8^, quelle était l'utilité de cette fixation de l'omoplate. 



J MUSCLES DU MEMIÎRE SUPERIEUR 

MUSCLES DE L'ÉPAULE 

J;' L'épaule présenle ; tiii muscle superficiel, le deltoïde, et cinq 

-, profonds, le sous-scapulaire, le sus-épineux, le sous-épineux, 

le petit 7-ond et le grand rond. Los trois derniers de ces muscles 
■ sont visibles sous la peau dans une portion assez étendue. 

Detttiï(Je(7, PI. VU. 5. PI, ïlli, ï, fij. 1, PI. XIl).— Co muscle est ainsi nommû 
[. à cause de sa forme triangulaire qui la fait comparer à un delta 

grec renversé. 

Insertions. — Il s'attache en liaut, au tiers externe du bord an- 
lérieur de la clavicule, au bor.l externe de l'apophyse acromion ( t 
à la lèvre inférieure de la crête do l'épine de l'omoplale. De ces 
^ ('ifférents points, ses fibreg descendent en convergeant, et vont s'in 

-_ sérer a l'empreinte delto':dienne de l'humérus. 

y Rappoi-ls. — Le deltoïde recouvre l'articulation seapulo-humé- 

[ raleet les insertions des muscles profonds de l'épaule ans tubérosilés 

F (le l'Imménis. Son insertion à l'humérus est reçue dans uiie sorte 

? d'encûclie que présente le mu.scle brachial antérieur {9, PI. XII). 

Son bord antérieur est séparé du granrl pectoral par un interstice 
dans lequel est située la veine céphalique. Il forme la saillie du moi- 
gnon de l'épaule ; sa partie antérieure est plus bombée que sa partie 
postérieure, car eu avant ses fibres sont épaisses et rendues encore 
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pins saillantes par l'extrémité supérieure de l'humer 
devine quelquefois très bien le modelé au-de3:ous du i 
arrière les iibres sont au contraire minc^'s, aplaties et n 
une aponévrose (voir PI. VIII), 

Action. — Le deltoïde est abducteur du bras, e'eat-i 
l'élève en le portant en haut et en dehors ; les fibres ! 
élèvent le bras en le dirigeant en avant ; les fibres po 
rélèvent en le dirigeant en arrière. (Voir au musée du I.u: 
Anacréon, de ftgiLLADHE; Mercure inventant le ce 
IDRAO, sur lesquels le deltoïde droit est contracté). 

Sons-SCapD'sire. — Insertions. — Il occupe la fosse e< 
l.iire, et de là se rend vers la petite lubéroailé de l'hun 
s'y insérer (8, fig. 1, PL IV). 

Rapports. — Situé entre i'omoplale et le grand dentelé 
pas être vu à l'extérieur. 

Action. — Il entraine l'humérus dans la rotation en 

Sos-èpineu. — Insertions. — Il remplit la fosse st 
dans laquelle il a'insàre, passe soua la voûte acromio-coi 
et va s'attacher à la facette supérieure de la grosse tul 
rhumérus(6, fig, 2, PI. IV). 

Rapports. — Il est recouvert par le trapèze. 

Action. — Sou action est la même que cjlle du delt 
abducteur du bras. 

Les muscles suivants se voient dans un triangle situé 
postérieure de l'épaule et limité, en dedans par le trapèze 
spinal de l'omoplate, en bas par le grand dorsal, en de! 
deltoïde (voir pi. VIIl). 

Sous-épinenx (7, PI. ïlll). — Insurtions. — 11 occupe la 
épineuse dans laquelle il s'insère ; de là ses fibres con 
haut et m dehors pour aller s'attacher a la facette m 
la grosse tubérosité de l'humérus. 

Rapports. — Le trapàze le recouvre un peu en dec 
deltoïde en dehors ; dans le reste de son étendue 11 est so 

Action. — Il entraîne l'humérus dans la rotation en 

Petit roid (S, PI ïlll)- — Insertions, — 11 s'ai tache aux 
supérieurs de la surface aplatie située en deliors de la 
épineuse, puis se dirige en haut et en dehors, pour alk 
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à la facette postérieure de la grosse tubérosité de Thumérus 
(6, fig. 2. PI. IV). 

Rapports, — Le petit road a souvent ses fibres confondues avec 
celles du sous-épineux ; les deux muscles semblent alors n'en faire 
qu'un. Recouvert en dehors par le deltoïde, il est en rapport en 
avant avec la longue portion du triceps brachial, et en bas avec le 
grand rond. 

Action. — Il a la même action que le sous- épineux. 

Grand rond (9, FI YIII). — Insertions. — Il s'attache à la partie 
inférieure du rebord épaissi du bord axillaire de Tomoplate, au- 
dessous du petit rond; puis se dirige en haut et en dehors avec 
le grand dorsal, et va s'insérer à la lèvre interne de la coulisse 
bicipitale 

Rapports. — 11 forme avec le grand dorsal, le bord postérieur 
du creux de l'aisselle ; c'est entre ce muscle et le petit rond qu'on 
voit émerger la longue portion du triceps brachial. 

Action. — Le grand rond a la même action que le grand dorsal. 



MUSCLES DU BRAS 



Les muscles du bras sont divisés en deux régions : une région 
autérieure et une région postérieure. 



REGION ANTERIEURE 



Trois muscles forment cette région, ce sont : le biceps brachial, 
le coraco-braohial et le brachial antérieur. 
Biceps brachial (4,flg. i,Pl. X). — Insertions. — Le biceps est 

« 

divisé en haut en deux portions : une externe ou longue portion^ 
dont le tendon long et grêle s'insère au bord supérieur de la ca- 
vité glénoïde de l'omoplate, puis glisse dans la coulisse bicipitale 
de l'humérus (3, fig. 3, PL X) ; une interne ou courte portion (4), 
s'insérant au sommet de l'apophyse coracoïde de l'omoplate par un 
tendon uni à celui du coraco-brachial. et qui de là descend verti- 
calement. A. chacun de ces tendons succèdent des fibres charnues 
(jui se réunissent vers la partie moyenne du bras. Le corps 
charnu, allongé (2) se dirige vers le creux du coude, et ac termine 
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va s'attacher à la tubérosilû 1 
interne de ce tendon sa détache 
en bas et en dedans, et recouv 
-bras, c'ct i'expansion aponév 
: 3 de la PI. X. cette expansion a 
eson étendue suj'la fig. 1 de la méi 
est recouvert en haut par le de 
s bas il est sons cutané et est silué 

fléchisseur de l'avant-hrasjson ce 
dans son état passif, devient court 
Xé ; en même temps, l'expansion aj 
iipérieure souUve la peau, tandis q 
nusclea qu'elle recouvre, et déterra 
i bas et en dedans. Lorsque l'avant- 
idon du biceps, suivant le déplact 
, s'enroule autour de l' extrémité si 
1 se contracte, il tend à dérouler ao 

î;. 3, PI X (1 5, C^ î, H. XII}. - Im 
fi l'apophyse coraeoïde, en se coni 
1 biceps; puis se dirige en bas, en 
a s'attacher à la partie moyenne du 

:ué à la partie interne du bras, il 
e avec la courte portion du biceps 
axillaire est limité en avant par l< 
3 par le grand dorsal ; c'est doi 
émerger le biceps et le coraco-bra 
, musée du Luxembourg : Saint X 

it adducteur du bras; lorsqu'il se 

er, mais il est très visible lorsque,! 

il fa.t effoit pour les rapproehei 

du pai'Ies mnins sa saillie fusifojm 

ette. 

[9Jl 3. PI. Xft9, fi;. 1, i-l. TM).— in. 
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mûrus, au-dessous de l'empreinte del- 
forme de V que présente celle-oi; puis 
.erne de l'os du brss. De là son corps 
e cubitus ; au niveau du creux du coude 
celui-ci va s'insérer à des rugosit^'S 
hy&B coronoïde du cubitus (lO, flg. 3), 
: par le biceps en avant, il est sous- 
ns; on t'aperçoit dans une étendue plus 
ne du bras qu a la région interne, 
e l'avant-bras sur le bras. 



in seul muscle : le triceps brachial, 

XI). — Insertions. — 11 est divisé en 

longue pO!-(ion ou portion moijenne ; 
mste externe; 3" une portion iiiterno 
[0 portion (2, 'i, fig. 3, PI, XI J s'insère 
ji-d externe de l'omoplalc, immédiate- 
é glénoide, puis se porte verticalement 
ne aponévrose aplatie commune aux 
erne (1) s'insère à la partie de la faco 
siluce au dessus el en dehors do la 
■es obliques en bas et en dedans vont 

Le vaste interne (4), commençant à 
uée au-dessous et en dedans de la 
ibres obliques en bas et en dehors, et 
d interne de l'aponévrose commune, 
arge à sa partie supérieure, se rétrécit 
et se transforme en un véritable tendon 

supérieure de l'apophyse olécrâne 

le portion, recouverte en haut par le 
]é entre le petit rond el le grand rond ; 
rement recouvert par ia peau ; le vaste 
jt et en avant avec le bracliial ant 'rieur, 
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!C le long supinateur et le premier radi 

XII). 
. — Le triceps est extenseur de l'avant-I 
Il observer, lors de la contraction du mu: 

et le gonHemcnt des fibres charnues 
iponévrose très déprimée, ce qui donne 11 

ins et en dehors du bras se voit une goût 
is lut erm use u la ires qui, de la ùtce prof( 
veloppe, vont dans ta profondeur s'insén 
is séparent les muscles antérieurs des 
La peau se d<?prime à leur niveau. La g 
e du coraco- brachial à l'épi t rochliie ; elli 
le vivant que sur Técorclié, car elle cor 
auï et du tissu cellulaire. La gouttière > 
le commence en haut à l'attache iuférieui 
las l'épicondj'le, car elle renconirj le IoH; 
plus haut que cette apophyse ; cette 
t se confond alors avec Ichjrd eiterno du 
scies étant disposés en avant et en arrio 
a bras une forme aplatie de dehors en di 

MUSCLES DE L'AVANT-BRAS 

9c)es,au nombre de vingt, sont disposés e 
n antérieure de huit muscles; une rég 
le région postérieure de huit. 

RÉGION ANTÉBIEUnE 

iscles antérieurs sont disposés en daux 
[le, l'autre profonde ; chacun de ces gro 
muscles. Les muscles superficiels énumé 
int : le rond pronaleur, \à grand pai 
, le cubital antérieur. Ils s'insèrent tou 
i fait désigner sous le nom de muscles 
moins en moins obli(jues à mesure q 
FjOS muscles profonds sont : le fléchtss. 
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des aoigts, le fléchisseur profond des doigts, le fléchùsi 

propre du pouce, le carré pronateur. 

Bond proQatenr {10, Ij. 1. CI. X). — Inserlions. — Il s'insère 
haut à l'épitrochlée, de là se dirige obliquement en bas et en deh 
pour aller se fiier à la partie moyenne de la face externe du radi 

Rapports. — Il est recouvert par l'expansion aponévrotique 
biceps qui croise sa direction ; en dehors par le long supinateui 
les radiaux externes. Il forme la limite interne du creux du coui 
cette limite, vu la direction du muscle, est oblique, tandis qui 
limite externe, qui correspond au long supinateur, est presi 
verticale. 

Action. — Il entraîne le radius en avant du cubitus; il est 
conséquent pronateur. 

Grand palmaire (11, fi(.l,P[. X). — Insertions. — Il s'attache 
haut à l'épitroehlée, de là son corps charnu, fusiforme, dirigé 
bas et en dehors, se change à la partie moyenne de l'avant-b 
en un tendon allongé et étroit qui s'engage dans une gouttière 
la face antérieure du trapèze (os du carpe), et va s'insérer sui 
face antérieure de la base du second métacarpien. 

Rapports. — Recouvert par la peau, il recouvre le fléchissi 
su péril ciel des doigts. 

Action. — Fléchisseur de la main et un peu pronateur. Lorsqi 
se contracte, son tendon soulève la peau en avant du poignet el 
dessine par une saillie très nelte. 

Petit palmaire (lî, fij.l. 11. X). — Insertions. — Il s'insère en h; 
à l'épitrochlée par un petit faisceau charnu fusiforme auquel si 
cède un long tendon se dirigeant un peu moins obliquement qu( 
grand palmaire; cela tient à ce qu'il va se fixer sur la partie n 
diane du ligament annulaire antérieur du carpe et, par ses iib 
superficielles, se continue avec l'aponévrose palmaire (voir 1 , fig, 
Pl.X). Ce muscle manque quelquefois. 

Rapports. — Recouvert par la peau, il recouvre le fléchisse 
superficiel des doigts. 

Action. — Il ftéchit la main. Lors de sa contraction, son tend 
soulève la peau de la face antérieure du poignet. 

Cubital antèriBnr (\î, »[. î, PI, XII tl 13, n|. f,PI. XI)- — insertio-. 
— Il s'attache en haut à l'épitrochlée, au bord interne de l'olécri 



CLES DE LAVANT-BHAS 
périeurs du bord postérieur à 
le font par un tendon lamellifor 
Be dirigent en bas vers un t 
'au niveau du poignet; ce tend 
e, va s'insérer à la base 

t sous-cutané et recouvre le flé 
rme le profil du bord interne d 
ligne très simple qui lait co 
compliqué. (Voir le profil du 

;bit la main sur l'avant-bras 

ildai doijt8{13,(i|. 1, PI. X). — 
l'épitrochlée et à la partie aup< 
le corps charnu se dirige enba 
bras, il se divise en quatre port 
ndons que les fibres charnues 
it; ces tendons passent sous le 
vent à la paume de la main, d'oi 
liers doigts. Au niveau de la 
m se divise en deux languett 
dans laquelle passe le tendot 
id ; ces deux lajignettes s'insère 
seconde phalange (7 et 10, fig. 
îouvert à l'avant-bras par le 
on l'aperçoit au poignet entre 
urne de la main ses tendons i 
tlmaire{l,ûs.2,P].X). 
Iiisseur des secondes pbalan^ 
aperçoit très bien au poignet 
nues qui se raccourcissent, et laissent la peau se 
les tendons des muscles superficiels. 

FUchlssenr profond des dol|t3. — Ce muscle, rc 
fléchisseur superficiel, s'insère en haut aux faces 
interne du cubitus, puis se dirige verticalement e 
«u quaire tendons qui se rendent aux quatre dernii 
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erfieiil la boutonnière des tendons du fléchisseur superficiel < 
ont se fixer à la base de la troisième phalange de ces doig 
10,%. ;,P1.X). 

Il est fléchisseur dea troisièmes phalanges. 

Les tendons des fléchisseurs superficiel et profond sont maii 
inus dans leurs rapports avec les phalanges par dea gain 
mdineuses insérées sur les borda de ces oa {4, fig. 2, PI, X). 

long flichissenr propre du poncs (1{, 1^. 1, PI. X). — Insertions • 
. s'insère en haut à la face antérieure du radius, puis deseei 
ertîcalement ; son tendon passe entre les deux faisceaux du cou 
ichisseur du pouce (3,fig. 4)et va s'attacher à la base de la seconi 
halange de ce doigt. 

Rapports. — 11 est recouvert en haut par le fléchisseur supei 
ciel, mais au poignet on l'aperçoit entre les tendons du loi 
jpinateuret du grand palmaire. 

Action. — Ce muscle fléchit la seconde phalange du pouce. 

Carré promteor. — Ce muscle très court est situé profondéme 
t recouvert par les muscles que nous venons d'étudier. 11 s'insè 
n dedans au quart inférieur de la face antérieure du cubitus, 
js fibres, dirigées transversalement, vont se terminer sur 
artie correspondante du radius. En so contractant, il entraîne 
adius en avant du cubitus ; il est pronateur. 

La face antérieure de l'avant-bras est légèrement bombée à 
artic supérieure, à cause de la présence dea corps charnus d 
luscles de cette région ; en bas cette face est aplatie, car à 
iveau il n'y a guère que les tendons de ces muscles. 

RÉQION EXTERNE 

Cette région est formée de quatre muscles superposés ; ce so 
u pins Buperficiei au plus profond : le long supinateur, 
rentier radial externe, \e secondradialexierne, ie court xup 
ateur. Ce dernier muscle est recouvert oompldtement par lee trc 
remiers. 

Long nptssteor (II, l{. 1,PI. Xllil?, % l,P]. I). — Insertion 
- Il s'insère en haut sur le bord externe de l'humérus, entre 
outtière de torsion et les insertions du premier radial extern 



SCLEd DE L'AVANTBBAS 

ilati d« dehorB ea dedans. Alors il se 

bas et en avant, puis T«rticalement 
^enne de l'avaDt-braB par un tendon 
se de Vapophjse slyloïde du radius. 
•ans sa partie supérieure, ce musc 
ec le brachial antérieur et en arrièi 
1 recouvre un peu le premier radial 

creux du coude. 

incipald action est de ûécbir l'avanl 
: la main dans une attitude interm^ 
pination. Son nom de supinateur n'est 

mt (14, Sg. i,Fl. ï!l(t 8,lg.l,Pl.ï). - 
I B*attache en haut â la partie iufé 
mérns ; son corps charnu, de même i 
teur, se tennine sur un tendon appa 
i l'avant-bras. Ce lendon se dirige vt 
18 pour passer dans la plus externe 
rrière de J'extrémilé inférieure de 
:e dorsale de la base du second m^ 

Eouvert un peu par le long supinatt 
1 poignet par le long abducteur et 
et par le ligament annulaire poilt 
annulaire, inséré en dehors sur 1' 
,sedirige en bas et en dedans pour se 
s pyramidal ; c'est lui qui maintient à 
s des muscles externes et postérieurs 
inche ce ligament n'a pas été repréS' 
sr radial forme avec le long supi 
ie du bord externe de l'avant-bras ; 
ik ce niveau l'épicondyle et les tnseï 
I qui s'attachent à cette tubérosité 
-ne, fig. 1,P1. XI). 
liseur ée la main qa'il entraine a 

ai) (15, %. l, FI. IH 31 a, (ij. i, H. XI}. - 
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— Il s'insère en hautàlVpieondyle; de là son corps cha 
d verticalement et devient tendineux à ta partie mo;eun< 
-bras; en arrière de l'extrémité intérieure du radius 
passe dans la même gouttière que le premier radial, j 
sérer à la partie postérieure de la base du troisième mi 
i(l, fig. 4,P1. XI). 

■porls. — Recouvert un peu en haut par le premier rad 
il est croisé comme eo durnier par le long abrluctenr 
xtenseur et le long extenseur du pouce. Il forme la sa 
ne du bord externe de l'avant-bras; cette saillie est si! 
sous de celles que produisent le long supinateur et le pren 
;voir fig. 1, PI. XI). 

on. — Il est extenseur de la main sur l'avant-bras. 
tinpinatenr. — Ce muscle, recouvrant immédiatemenll'a 
n du coude, est profondément situé, et les muscles pr^ 
e recouvrent. Il s'insère sur l'èpicondyle, et de là vs 
er sur les faces externe et postérieure du radius qu'il 
r de dedans en dehors ; il est par conséquent supinateur 

muscles de cette région, au nombre de huit, sont répa 
X couches : une couche superficielle et une couche profo 
s chacune de quatre *muscles. Les muscles superfic 
•es de dehors en dedans sont : Vextenseur commun 
Y extenseur propre du petit doigt, le cubital poster ie 
lè. Insérés tous à l'épicondyle, ils se dirigent de plus 
iliquement en bas et en dedans, à mesure qu'ils devieni 
is. Les muscles profonds, attachés à la face postérieure 
avant -bras, se dirigent en sens inverse des superficiels 
liques en bas et en dehors, ce sont : le long abducteur 
le court extenseur dupouce, le long exlemeur dupoi 
«sur propre de l'index, 

isearoommnndet doigta (14,li|. I, M. XI). — Insertions. — 
) en haut à l'épicondyle; son corps ohariiu, d'abord peu co 
I, descend en s'élargissant légèrement; vers le milieu 
-bras il se divise en quatre portions auxquelles succèdeni 
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I tëDdona; C6e tendons vont passer sous le liga: 
trieur du carpe, en se plagant dans la plus inl 

creusées en arrière de l'extrémité inférieui 
is s'écartent les uns des autres, car ils se diri 
derniers doigts (7, fig, i, PL XI), sur les prem 
iiels chacun se divise en trois languettes : une 
s'attachant sur l'extrémité supérieure de la sec 
leux latérales se réunissant plus baa pour 
xtrémité supérieure de la troisième phalange. 
arpe, les tendons qui se rendent aux trois den 
mis par des expansions fibreuses étendues ( 

ces brides fibreuses empêchent le quatrième i 
)lment. 

-Il est sous-cutané; son insertion supérieuri 
le premier radial externe. 

II est extenseur des phalanges. Lorsque les di 
étendus, ce sont ses tendons qu'on aperçoit au 
soulèvent alors fortement la peau de cette ré{ 
prs dn petit doigt (U, ti|. I, H. II). — Inserlions 

à répicondj'le, son corps charnu beaucoup 
i de l'extenseur commun, se dirige en basj 
icer dans une gouttière située à la face postârl 
1 radio-cubitale inférieure, puis, se dirigeant 
)igt, il s« confond avec le tendon de l'exten 
î à ce doigt. 

- Recouvert par la peau. 

Ixtenseur du petit doigt auquel il donne la fac 

ilément. 

eiir(16, fi|. I, PI. XI). — Insertions. — Inséré en 

et à la crâte du cubitus, il se dirige un peu c 

! et en dedans; puis son tendon, après avoir p 

ère située entre la tête et l'apophyse stjloïde 

érer à la face postérieure de la base du cinqui 

- Il est recouvert par la peau. Entre ce mu 
itérieur se voit une longue gouttière au fom 
ve la crôte du cubitus. 
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Action. «—Il est extenseur et adductear delà main, c'est-à-dire 
qu'il entraine le bord interne de la main vers le bord cubital de 
Tavant-bras. 

Anconè (12, fig. 1, PI. XI). — Insertions. — Ce muscle, de forme 
triangulaire, s*insère par son so;afnet à Tëpicondyle ; de là ses 
fibres se dirigent obliquement en bas et en dedans, et s'attachent à 
la face externe de l'apophyse olécrftne du cubitus. 

Rapports. . — Il est sous-cutanë et recouvre l'articulation du 
coude. 

Action. — Il est extenseur de l'avant-bras; sa contraction 
accompagne celle du triceps brachial qui a la même action. 

Lorsqu'on examine le coude par sa face postérieure, on voit une 
forte dépression à la partie externe de cette face, à ce niveau les 
tendons supérieurs des muscles que nous venons d'étudier sont 
peu épais, et ne comblent pas l'échancrure, qu'on trouve sur le 
squelette entre l'épicondjle et l'olécrâne; d'autre part, les muscles 
externes (long supinateur et premier radial) sont épais, et occa- 
sionnent une saillie qui rend cette dépression encore plus profonde, 
en la limitant à sa partie externe. 

Des quatre muscles postérieurs profonds, les trois premiers 
sont seuls importants à connaître ; et encore n'est-ce qu'au point 
où ils émergent do la profondeur, entre l'extenseur commun des 
doigts et les radiaux, que nous devrons les étudier. Nous pouvons 
donc dire d'une façon générale qu'ils s'insèrent par leur partie 
supérieure en arrière des os de l'avant-bras et du ligameât inter- 
osseux ; de là : 

Le long abducteur du pouce et le court extenseur du pouce 
(18, 19, fi|. 1, PI. XIO> accolés l'un à l'autre, formant une seule masse, 
se dirigent obliquement en bas et en dehors ; leurs tendons vont 
passer, après avoir croisé les tendons des radiaux, dans la gouttière 
située en dehors de Tapophyse styloïde du radius ; puis le tendon 
du long abducteur s'insère à la base du premier métacarpien ; 
celui du court extenseur va s'attacher à l'extrémité supé- 
rieure de la première phalange du pouce. Leurs corps charnus 
donnent lieu à la saillie inférieure qu'on voit sur le profil du bord 
externe de l'avant-bras (voir fig. 1, PL XI). 



lUSCLES DE LA UAIN 
In pan», (l, n{. i, PI . XI), situé plus en dei: 
ère oblique située en arrière de l'extra 
croise les tendons des radiaux, se rappi 
scies loDg abducteur et court oxtenseu 
ler en arrière de l'extrémité supérieure < 
pouce. 

ig: abducteur et du court extenseur en dei 
u loD^ extenseur en dedans, d'autre 
■iaugulaire qui s'accentue très nettemenl 
3 ces muscles, c'est-â-dire lorsqu'on { 
Q detiors et en arrière ; la peau soulevée 
isse voir entre eux une dépression i 
. de tabatière anatomique ^2, Hg. 4, PI. 
ar propre ta l'Index, il suffira de signaler 
à l'avant-bras, son tendon passe dai 
par l'extenseur commun, et se confond 
ndex par ce dernier muscle. 

MUSCLES DE LH MAIN 

\8 à la face palmaire de la main sont di 
e externe, remmenée thénar, qui surmo: 
Vèminence hypothénar, qui surmonte le 
almaire moyenne. Four les doigts, les 
Q et d'adduction ne sont pas considéré 
ement ou leur rapprochement de l'axe du c 
main passant par le doigt médius. 

QLIS OE l.'âMINBNCB TBâNAR 

rment la racine du pouce, ce sont en ■■ 
8 : le court abducteur, l'opposant, le i 
e(ei*r. 

n ponça (!, Tu. î, Pi. X)- — Insertions. 
scaphoïde et au ligament annulaire anté: 
au charnu, court et aplati, se dirige en 1 
r s'insérer à U partie externe de l'extr 
tmière plialange du pouce. 
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Rapports. — Il est sous-cutané et recouvre l'opposant. 

Action. — Sa contraction porte le pouce en dehors et un pcn 
en avant. 

Opposant dn ponce (ti dtbn de ^, If. J, PI. X). — Insertions. — lasévé 
en liant sur le trapèze et le ligameut aunulaire du carpe, lise dirige 
en bas et en dehors pour se terminer sur toute la longueur du 
bord externe du premier métacarpien. 

Rapports. — Il est recouvert par le court abducteur et, en 
dehors de celui-ci, par la peau sur une petite étendue. 

Action, — Il entraine le premier métacarpien en avant et en 
dedans, pour opposer le pouce aux autres doigts, c'est-à-dirt 
qiettre en contact la face antérieure du pouce avec la face palmaire 
de la main. 

Court flécUssenr du ponce (3, fi;. i.K Xl. — Insertions. — 11 s'in- 
sère en haut sur le trapèze et le ligament annulaire, puis su dirige 
en bas et en dehors, et se partage en deux faisceaux qui vont 
s'attacher sur l'extrémité supérieure de la première phalange du 
pouce. 

Rapports. — Entre ses deux faisceaux, passe le tendon du long 
fléchisseur du pouce. 

Action. — Il fléchit la première phalange et porte le pouce en 
avant et en dedans. 

Ces trois muscles de réminencethénarforment une masse courte, 
épaisse, ovoïde, recouvrant le premier métacarpien, et s'étendant 
en haut jusque vers le milieu de la racine delà main. 

Addnctenr do ponce (5, Gf. 4, PI. X). — Insertions. — Il s'insère en 
dedans au boidantérieur du troisième métacarpien ;de là ses fibres 
convergent, en formant un faisceau aplati et triangulaire, pour 
aller s'insérer en dedans de l'extrémité supérieure de la première 
phalange du pouce. 

Rapports. — A la paume de la main, il est situé profondément ; 
mais en dehors, entre le second doigt et le pouce, il est sous- 
cutané, et constitue une sorte de palmure n'unissant ces deux 
doigts. 

Action. — Il rapproche le pouce de l'index, il est donc 
adducteur. 



UUSCLES DE LA UAIN 



(USCLES UB l'éminkhci btpothéhar 

s de cette région, au nombre de quatre 
ané, l'abducteur, le court fUehUseur,l\ 
iers meuveat le petit doigt. 
wè(î, li[- ï, PI. X). — Insertions, — Ce mi 
; sur le ligament annulaireda carpe et le bo 
ie palmaire ; puis, ses fibres se dirigent en 
à la face profonde de la peau du bord inti 

— Recouvert par la peau, il est situé en 

du court flécliisseur du petit doigt. 

En attirant la peau du bord interne de la . 
•ci, il Uùtermine un léger sillon vertical, 
lij'pothénap et rend plus concave la paume ( 
n petit dotgrt (î, fi(. Â, M. X). — Insertions. 

sur le pisjforme, de là se dirige vers 1 

I la première phalange du petit doigt sur 

— II est recouvert en haut par le palmai 
la peau. 

Abducteur du petit doigt qu'il éloigne d 

lu» dn ptttt dolKt (6, ri|. 4, PI. X). — Inset 
m haut à l'apophyse de l'os crochu, puis se 
ins et s'insère à l'extrémité supérieure de Ii 
«tit doigl. 

— Il est situé en dehors de l'abducteur. 

II fléchit la première phalange du petit do: 
, petit doigt, — Ce muscle, recouvert par 
B en haut sur l'os crochu et en bas à toute li 
î métacarpien. Sa contraction oppose le 

!S de l'éminence hypothénar déterminent s 
paume de la main une saillie plus longue 
i région thénar; cette dernière est plu» acc( 
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ics muscles qui la con.-lituent ont un déTeloppement en rapport a 
les mouvements du pouce, lesquels sont plus énergiques que o 
du petit (luigt. 



Dans cotte région se trouve l'apocévrose palmaire, et, plus pro- 
fouutJiK'iit, \cs lomfii-icaux etïésinterossewa;. 

AponèTroGS pilmalre (1, flf. î, PI. X). — Cette aponévrose recouvre 
les muscles dà la partie moyenne de la main et les tendons des 
(;éciiissriii-sd,sdoîgts.(Sui-laflg,4 de la PI. X ellea été enlevée). 
K le csl Iriang^ulaire, son sommet se confond avec le tendon du 
p.tit palmaire it sa base c:)rrespond aux articulations métacarpo- 
phalangii-tincs. La peau y adhère fortement et se déprime à son 
niveau entre les r.'gions thénar et hypothénar. 

Sons eetle aponévrose se trouvent des muscles qui ne se révèlent 
pas à l'estéi-iuiir; nous n'en ferons donc qu'une étude rapide, 
suffisante pour comprendre ce qui complète la main osseuse. 

Sur le même plan que les tendons des fléchisseurs des doigts se 
trouvent quatre muscles doslinésaux quatre derniers doigts. Ils sont 
grêles, allongés, cylindriques, ont l'aspect de vers, de lombrics 
d'où leur nom de masdes lombricanx (9, fig. i, PI, X) Chacun de ces 
muscles s'insère en haut sur le bord externe du tendon du fléchis- 
seur profond des doigts ; de Là il se dirige vers la partie externe de 
l'articulation m étacarpo-p bal ancienne correspondante, et va se 
terminer sur le tendon de l'extenseur commun. Ces muscles sont 
fléchisseurs des premières phalanges et extenseurs des deux 
dernières. 

Les espaces situés entre les métacarpiens sont comblés par des 
muscles désignés sons le nom d'intwoueaz : les uns situés vers la 
paume de la main sont les mteros;ieux palmaires; les autres, plus 
épais.occupant surtout le doa de la main, sont les interosseux dor~ 
S(i«3T. Au nombre de deui dans chaque espace, ils s'insèrent sur Içs 
métacarpiens qui limitent cet espace, et en bas vont ae terminer 
sur les cOtéa de la première phalange de chacun des quatre dei*- 
niers doigte. Les interosseux palmaires rapprochent les doigts de 
l'axe ds la main ; les interosseux dorsaux les éloignent de cet axe. 



MUSCLES DU BASSIN 
ees derniers un seul est visible son 
é «D dehors du métacarpien de l'ii 
icle compUte le modelé de la rêgia 
ind doigt; la forme de cette régii 
ducteur du pouce que nous avons 
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MUSCLES DU B« 

«ux sont Euperâciets et occupent 
raie da bassin, ce sont : le grand [ 
!St filné profondément, c'est le pet 
rudretsler {], ïii. 1, PI XV il PI. XVII). 
tère en dedans à la partie postériei 
je de la fosse Iliaque externe sit 
i-circulaire postérieure, à l'apoi 
Is du sacrum et du coccyx. De ce 
IX charnns, épais, séparés par des i 
^ent en dehors et se terminent suru 
laut avec l'aponévrose qui recouvre 
névrose faseia lata) \ en bas, ce 
iche externe et supérieure de la li^ 
apports. — Recouvert par ta peau. 
re du mo^en fessier, puis des mus 
il, l'obturateur interne, le carré ( 
, car ces muscles ne peuvent conti 
loouvre aussi la tubérositù de l'isct 
nuBcles postérieurs de la cuisse ins 
id fessier est limité par quatre boi 
convexes ; le supérieur, mince, s 
:e qui recouvrele moyen fessier; l'i 
nues se terminent pour se continui 
ligne courbe à concavité antérieu: 
ie du grand trocbanter. 
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80D point âxe sur le bassin, le grand 
aot la porter dans l'abduction avec rota- 
ûxe est sur le fémur, il est extenseur du 
muscler nécessaires pour maintenir la 
sur les membres inférieurs; pour cette 
t est relativement moins considérable 
B dans l'espèce humaine. Lorsqu'il se 
erçoit sous la peau ses faisceaux, qui se 
I séparés les uns des autres. 
:té sur le côté gauche du Faucheur, de 
i côté du David, de Hehcié; comparer 
, qui n'est pas contracté), 
fil). — Insertions. — Il s'insère en haut 
'leurs de la lèvre externe de la crête 
que externe, entre les deux lignes demi- 
Lntérieure; de là, ses fibres convergent 
is antérieures obliquement en bas et en 
n bas et en avant, de sorte qu'il a la 
alors s'attacher par un tendon à la face 
er. 

t un peu en arrière par le grand fessier ; 
e il est situé sous une aponévrose dont 
iprésentée PI. XVII. Cette aponévrose 
Faisceaux charnus aussi bien qu'on pou- 
grand fessier. Son bord antérieur est 
ia lata. Il forme la partie supérieure de 
qui entoure le grand trochanter. 
teur de la cuisse. Ses fibres antérieures 
ledans ; les postérieures la font tourner 

.6 recouvert complètement par le mojen 
et la mSme action que ce dernier. II 
igné demi-circulaire antérieure et sur 
id trochanter. (Voir pour les rapports 
lea fessier, 5, iig, i, Pi. XIV. Sup ce 
iscle de la cuisse, le tenseur du fascia 
lent le bord antérieur du petit tessier). 
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MUSCLES DE LA CUISSE 

Ils sont divisés en trois ragions : une r^ 
région anUro^zterne. une région interne. 

IttaiON POSTÉRIEURE 

Elle est formée de trois muscles : le bicej 
tendineux et le demi-membraneux. 

Bleepi trval (4, tj. i, PI. XV «1 7, d(. I, PI. IT( 
Ainsi que son nom l'indique, ce muscle est div 
rieure en deux portions dont l'une est longue ( 
longue poi-tion, superficielle, s'attache à la tut 
la courte portion, recouverte presque complè 
cédente,s'insère à la moitié inférieure de lalig 
CCS deux faisceaux réunis succède un tendon 
partie externe de la région du jarret, et va 8' 
péroné. Les fibres charnues accompagnent ce 
son extrémité inférieure. 

Rapports. — Le biceps est recouvert par h 
partie supérieure où il est recouvert par le g 
en rapport en dedans avec le demi-tendineux 
bas pour former la limite externe du creux ( 
poplitée. 

Action. — Il est fléchisseur de la jambe su 
la jambe est dans la demi-flexion, il peut l'entr 
vetnent de rotation par lequel la pointe du pie 
hors. Quand il se contracte, on voit nettem 
soulève la pean et produit un modelé un peu é 
nous l'avons dit plus haut, les flbras charni 
jusque vers son insertion au péroné. (Pour 1 
muscle, voir au Musée du Luxembourg : le mei 
à^Arion assis sur le dauphin, de Hisllb}. 

Deml-tendineiix (A, nf. 1 , PI. IT).— Insertions. ■ 
supérieure il s'attache à la tubérosité de 1' 
«harnn descend verticalement, et, vers la pa 
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cuisse, il est remplacé par un tendon long et Aroit qui, s'inclinaut 
un peu en dedans, passe en arriére du conityle interne du fémur 
et de la tubérosité interne du tibia (5, flg, 2, PL XVI), et va s'in- 
sérer, en décrivant une courbe à concavité antérieure, à la partie 
la plus supérieure de la face interne du tibia. Ce tendon constitue 
avec ceux du couturier et du droit interne, l'ensemble qu'on 
désigne sous le nom de patte d^oie. 

Rapports . — Recouvert en haut par le grand fessier, et dans le 
reste de son étendue par la peau, il recouvre le demi-membraneui, 
II est en rapport dans sa partie supérieure avec le biceps dont il 
se sépare en bas pour former la limite interne de la région poplitée. 

Action. — 11 fléchit la jambe sur la cuisse et il est, pour cette 
action, congénère du muscle biceps. Lorsque lajambe est dans la 
demi-flexion, il l'entraîne dans la rotation par laquelle la pointe 
du pied se dirige en dedans. Lorsqu'il se contracte, son tendon 
soulève fortement la peau de la partie interne du creux du jarret, 
et la saillie produite est plus grêle que celle qu'on aperçoit 
pour le biceps, car son, tendon se dégage plus tAt des fibres 
charnues. 

Deml-mnubraneu (T, R;. I , PI. XV » U, ïf. I, H. XVI). — Insertions. 
— 11 s'insère en haut sur la tubérosité de l'ischion par un tendon 
la^-ge et aplati qui forme la moitié supérieure du muscle; les flbrss 
clinrnues lui succèdent, et, au-dessus du cond^le interne du fémur 
se terminent par un tendon qui va s'insérer en arrière de la tubé- 
rosité interne du tibia. 

Rapports. — Recouvert en haut par le demi-tendineux, son 
corps charnu déborde en bas le tendon de ce muscle, de telle sorte 
qu'il contribue à combler le creux poplité. 

En résumé le creux du jarret ou creux poplité n'est pas excavé lors 
del'extensionde lajambe, puisquele corps charnu du demi-membra- 
oeux le remplit en partie; mais c'est véritablement un creux, lorsque 
lajambc étant fléchie sur la cuisse, les tendons des muscles (biceps, 
demi-tendineux) qui produisent ce mouvement soulèvent la peau 
sur les parties latérales de ta région que nous venons d'étudier. 

Sur les écorchrs la région du jarret est creuse; il faut tenir 
compte de ce que pour mettre les muscles à nu, les disséquer, on 
doit enlever toute la graisse, les nerfs, les vaisseaux qui occupent 
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cet espace et sont pour beaucoup dans la forme convexe 
postérieure du genou . 
Action. — Par sa contraction, la Jambe est fléchie sur 

RÉQION ANTÉHO-BXTERNE 

Trois muscles forment cette région, ce sont : le te 
fascia lata, le couturier et le tricept crural, 

Taueur da fascia lata (J, ri{. I, Pi. m ttl.ni. I.PI.XTH)- 
lions. — Il s'attache en haut à l'épine iliaque antéro-si 
son corps charnu, étroit et aîlongé, se dirige en bas et u 
an-ière, s'arrêteà quelques centimètres au-dessous du g 
chanter et est continué par une bande aponévrotique (a; 
fa cia lata, 1', fig. 1, PI. XVII) qui recouvre la face ext 
cuisse, descend verticalement et Ta s'attacher sur 1 
tubercule du jambier antérieur. 

Rapports. — Il est recouvert parla peau; son bord ; 
est contigii au moyen fessier ; il s'insère en haut au mé 
que le cou lurier, mais s'en écarte en descendant; il form< 
antérieure de l'encadrement muacnlaire qui entoure le g 
chanter. 

Action. — H fléchit la cuisse sur le bassin et l'en 
même temps dans la rotation en dedans. Lors de sa co 
son corps charnu qui, au repos, était allongé, devient 
prend une forme carrée très caractéristique (cette dîffi 
très nette sur le Gladiateur), 

Couturier (ï. Fi[. I, PI. Mil tt i. Fi(. I. Pi. Xïl). — Insertio 
s'insère en haut à l'épine iliaque antOro supérieure, puis 
charnu étroit et très long s'écarte du tenseur du fascia 
cend obliquement en bas et en dedans, croise obliquemen 
antérieure et interne de la cuisse, se termine sur u 
aplati qui passe en dedans du condjle interne du fémur, £ 
sérer en s' épanouissant sur la partie la plus supérieure i 
interne du tibia, où il contribue àformerlapaHe d'otVavi 
interne et le demi- tendineux (2, fig. 2, PI. XVI). 

Rapports. — Il est sous- cutané, recouvre un peu le d 
rieur de la cuisse et en bas un peu du vaste iuterae. Il 
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limite externe d'un triangle dont ies autres ci^tés correspondent 
en dedans au premier adducteur et en haut à l'arcade crurale (pli 
de raine) c'est le triangle de Scarpa sur lequel nous reviendrons 
en étudiant les muscles internes de la cuisBe, 

Action. — Il est fléchisseur de la jambe sur la cuisse et de la 
cuisse sur le bassin ; comme 11 entraîne en même temps la cuisse 
dans la rotation en dehors, il contribue à placer les membres in- 
férieurs dans la position que leur font prendre les tailleurs accroupis 
sur leur établi. 

Lorsqu'il se contracte, il ne se traduit pas par une saillie, car, 
reposant sur des masses charnues épaisses, il les déprime, s'enfonce; 
son modelé est alors représenté par une gouttière allongée e1 
étroite. (Voir dans le jardin du Luxembourg :1e membre inférieui 
droit du FavMe dansant sur une outre, de LEaOBSRB. En baui 
seulement, au niveau de Bon insertion au bassin, il soulève ta pean. 
«t si la cuisse est fléchie diVeeïemmt (c'est-à-dire sans tourner er 
dehors on en dedans), comme l'action du couturier se combine aTc< 
celle du tenseur du fascia lata, il se creuse entre ces deui 
muscles une petite fossette au fond de laquelle se trouve la parti< 
tonte supérieure du droit antérieur de la cuisse. 

Triceps erttral(B, 7,7', fL|.!,M.II!I). —Ce muscle, très épais, entoun 
le corps du fémur et se divise en haut en trois portions qui, ei 
bas, se réunissent, pour se terminer par un tendon commun, Di 
ces trois partions, l'une est située au milieu de la face antérieur 
de la cuisse : c'est la longue portion ou droit antérieur de U 
cuisse; les deux autres sont latérales: c'est le vaste externe ei 
dehors et le vaste interne en dedans. 

Insertions. — Le droit antérieur (6, flg. 1, PI. XIII) s'insên 
en haut à l'épine iliaque antéro-inférieure par un tendon qui s'épa 
noutt en une aponévrose située à la face antérieure de cette portioi 
du triceps ; sur les bords et sur la face postérieure de cette aponé- 
vrose naissent les Çbres charnues se dirigeant : les externes en bai 
et en dehors, les internes en bas et en dedans, pour aller si 
terminer sur une aponévrose située, cette fois, en arrière et ci 
bas. Environ à lU centimètres de la rotule, les fibres charnuo: 
s'arrêtent et le tendon qui leur succède va s'insérer à la base di 
cet 08 ; les fibres superâciellos de ce tendon passent en avant de L 
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rotule et vont se confondre avec le ligi^mt 
page 13). 

Le va^te interne (3', dg. 1, PI. XIV) entour* 
excepté en arrière où il laisse libre l'interatice 
il s'attache donc sur la lèvre interDC de la ligne 
interne, antérieure et externe dn corps du fômui 
qui rejoint en avant le petit au grand trochantei 
charnues se dirigent vers la rotule, c'eat-à-dire 
(les seules visibles sur l'écorché superficiel) 
bas et en dehors, et vont se terminer sar 
du tendon du droit antérieur et sur la rotule. Il 
remarquer que la jonction des fibres charnues av 
d'abord suivant une ligne verticale qui, en bi 
formant une ligne à convexité inférieure, et que 
atteignent et même quelquefois dépassent un peu 1 

Le vaste externe (3, fig. 1, PI. XIV) s'insè 
grand trochanter, sur la branche externe de 
là les fibres charnues, obliques en bas et en dedai 
le genou, se terminent à 5 ou 6 centimètres de la 
et sont reliées par une aponévrose au tendon d 
En résumé, le droit antérieur s'arrête loin de 
interne descend jusqu'à la rotule, et le vaste ext 
diaireà ces deux portions. (Voir à la Cour d'assi 

BOHHAT). 

Le ligament rotulien qui continue le tendon c 
sérer à la tubèrosité antérieure du tibia. 

Rapports. — Le droit antérieur est situé en 1 
turier et le tenseur du fascia lata. Recouvei 
recouvre une portion du vaste interne et du vastï 

Le vaste interne, recouvert un peu en dedans 
est sous-cutané dans le reste de son étendue. 

Le vaste externe est recouvert par la peau et 
fascia lata (!', flg. i, PI. XVII), il détermine 
convexe dessinant le profil externe delà cuisse, ( 
haut au-dessous du grand trochanter. 

Action. — Ce muscle est extenseur de la Jan 
le droit antérieur, qui s'insère en haut sur l'os ilia 

Akit. *>t. 



114 MYOLOGIK 

flexion de la caisse sur le bassin. Lorsqu'il se contracte, ses âbres 
charnues, qui alors deviennent très saillantes, rendent bien appa- 
rent le méplat résultant du tendon situé au-dessus de la rotule, 
(méplat sous^rotulienj ; il est utile d*en bien observer les limites 
dues aux différents niveaux qu'atteignent les trois portions du 
muscle triceps. 

RÉQION INTERNE 

Les muscles internes de la cuisse sont au nombre de cinq : le 
pectinéj les trois adducteurs et le droit interne, auxquels nous 
ajouterons l'extrémité inférieure d'un muscle qui, situé en haut 
dans l'intérieur du tronc, se termine en bas sur le fémur; c'est le 
psoas-iliaque. Ces muscles sont disposés comme une véritable 
cloison entre les régions postérieure et antérieure de la cuisse ; ils 
comblent l'espace situé entre la symphyse du pubis et le fémur. 

Psoas-iliaque (1, 2, fig. 1, PI. XIII). — Ge muscle est divisé en deux 
i^Ttions, psoas et iliaque ^ réunies en bas sur un tendon commun. 

Insertions, — En haut, la portion qui porte le nom de psoasj 
s'attache aux corps de la dernière vertèbre dorsale et des quatre 
premières lombaires; de là, le faisceau charnu, fusiforme, se dirige 
en bas et en avant, et se confond avec le muscle iliaque qui s'in- 
sère dans la fosse iliaque interne. Ces deux muscles réunis passent 
sous l'arcade crurale, apparaissent à la cuisse, et vont s'insérer au 
petit trochanter. 

Rapports. — A la cuisse, il est en rapport en dehors avec le 
couturier, en dedans avec le pectine. 

Action. — Fléchisseur de la cuisse qu'il entraîne dans la rotation 
en dehors. 

Pectine (8, ll|. 1, H. XIDel 6, llg. 1, PI. XIY). — Insertions. — Il s'at- 
tache en haut à la crête peotinéale située au-dessus de la branche 
horizontale du pubis ; de là, son corps charnu, aplati, se dirige en 
bas et en dehors pour aller s'insérer à la branche interne et supé- 
rieure de la ligne âpre du fémur. 

Rapports. — Il est situé dans le fond du triangle de Scarpa 
(triangle limité par le couturier, le premier adducteur et l'arcade 
crurale). Sur le sujet complet, on n'aperçoit pr\s le modelé du pectine 
ni celui du psoas-iliaque, car le triangle de Scarpa est comblé 
^>ar des ganglions lymphatiques qui donnent à cette région un 
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it empâté. Si nous avons [ 
êeorohét ils sont toujours r 
âéchit la cuisse, Tentratn 

D dehors. 

tcteurs sont désignés par o 
en arrière, ou, en tenant co 
ims de premier ou moyet 
16 ou grand. 

9D «ddacteDr(», ^. |,pi. \\\\ 
j'insàre en haut à l'épine di 
orps charnu, en s'élargissa 
lier se fixer sur la partie 

Elecouvert par la peau; dai 

: couturier; en rapport en d 

econd adducteur et forme 

1. 

9St fléchisseur, rotateur en 

> dessine sous la peau d'une 

eure. 

idductear. — Ce muscle rec 

is se produire comme fon 

'ps du pubis et le tiers supéi 

nême que celle du premier 

indaddncUirflo, Df. l,p|. m 

sur l'arcade iscbio-pubieno 

ses fibres se dirigent : les S' 
nnes en bas et en dehors, 
lédentes, à toute la longneu 
lea se dirigeant verticalemt 
tant le condyle Interne du 1 
1 n'y a que la partie snpéi 
ons-cutanée; on l'aperçoit 
istérieura de la cuisae. Il c 
^pais par lequel se dessine 

de la cuisse. 
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r. Droit litenw (9, I;. 1,PI, Xïl). — Imertiom, — Ce mu 

T longé, mince et aplati, s'attache au corps da pubis par bo 

f mité»périeare;de là il se dirige en bas, puis, devenante 

\^ en g' approchant du genou, il contonrse avec le coaturier 

'i rosité du condyle interne, et va s'insérer à la partie la pli 

''- rienre de la face interne du tibia, en contribuant à former 

d'oie. 
;- Rapports. — Recouvert par la peau, il recouTre le bor( 

des adducteurs et est en rappoit en bas avec le couturier. 

avec le troisième adducteur lerelief interne de la partie su 

de la cuisse. 
Action. — Adducteur de la cuisse et fléchisseur de la j 

MUSCLES DE LA JAMBE 

;; ' Ces muscles sont répartis en trois régions: une antérie 

externe et une postérieure. La région interne de la y. 
complètement dépourvue de muscles; elle n'est représeï 
par la face interne du tibia qui est sous-cutanée, et se tri 
une longue gouttière, d'autant plus profonde que les musc 
rieurs et postérieurs sont plus développés. 

nÉQION ANTâaiEUHB 

Les muscles de cette région sont, en allant de dedans en 
Ujambier antérfeur,\'extenseur propredugros orteil, 
seur commun des orteils et le péronier antérieur. Ces 
qui de la jambe se rendent au pied, glissent à leur pas 
l'articulation tibio-tarsienne,souB une sorte de bracelet ô 
ligament annulaire du tarse {11, fig. 2, PI. XIII et 
PL XIV). Il est important, pour la forme du cou -de-pied 
naître la direction de ce ligament qui s'attache à la malléolt 
descend obliquement en bas et en dehors, et va se 
snr le calcanéum, dans le creux calcanéo-astragalien, e 
du muscle pédieux. 

Jambter «Dtârlev (I. t(. I, H. m il Xïll tt II, Ij. 2, PI. W 
tertiont. — Ce muscle s'insère en haut sur le tibia : au t 



MUSCLES DE LA JAUBK 
du jambier antérieur, au bord externe de la tubérosît4 anti 
à la partie supérieure de la face externe. Les âbres cl 
s'attachent directement sjr l'os ; le corps charnu, fusifo 
dirige en bas et se termine, à la partie moyenne de la jan 
on tendon qui, déviant en bas et en dedans, passe i 
ligament annulaire du tarse, se place sur le bord inte 
pied (4, âg. 3, PI. XIV), et va s'attacher à la face interne i 
mier CEinëiforme et à celle de la base du premier métatare 

Rapports. — Recouvert par la peau, il est en rapport 
hors: danssapartiesopérjeure, avec l'extenseur commundes 
et, dans sa partie inférieure, avec l'extenseur propre du groi 
Il suit la direction de la crête du tibia qu'il recouvre lors< 
épais, mais qu'il laisse au contraire visible sous la peau l 
est peu développé. 

Action. — Il est fléchisseur dupied dontil élève le bordi 
et dont ii porte la pointe en dedans. Son corps charnu et s 
don sont très apparents lors de la contraction j le tendon 
EOulève la peau, et desaine on modelé saillant et étroit qu 
jambe, se dirige obliquement vers le bord interne du pied. 

Extentenr propre te gros orteil {i, 0|. î, n. IW). — Inst 

— Il s'insère en liant à la partie moyenne de la face inte 
péroné; ses fibres charnues accompagnent le tendon jusqu'i 
ment annulaire du tarse sous lequel il passe, pour aller 
dirigeant vers la partie interne du pied (3, fig. 2, PI, XIV 
tacher sur l'extrémité postérienre de la seconde phalange 
orteil. 

Rapports. — En haut il est recouvert par le jambier ai 
et l'extenseur commun des orteils; plus bas, ces deux i 
s'écartant laissent l'extenseur du gros orteil devenir sous- 

Action. — Il est extenseur du gros orteil, et s'assoi 
mouvements indiqués plus haut pour la contraction du , 
antérieur. Son tendon se voit très nettement sur le dos c 

ExteDsenr commnn des ortelb (6, 6', rif. î, Pi- xni). — Inse 

— XI s'insère sur la tubérosité externe du tibia et sur 1 
supérieure de la face interne du péroné ; ses fibres, dirigées e 
en dedans, se soudent à un tendon qu'elles accompagne 
qu'auprès du pied. Ce tendon passe sous le ligament annuî 
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tarse, et se divise en quatre portions (2, fig. 2. PI. XIV) qui, s' écar- 
tant les unes des autres, se dirigent vers les quatre derniers orteils 
aux deuxièmes et troisièmes phalanges desquels elles s'insèrent de 
la même manière que les extenseurs des doigts. 

Rapports. — Ce muscle est sous -cutané; il est en rapport en 
dedans : avec le jambier antérieur en haut, et l'extenseur propre 
du gros orteil en bas. 

Action. — Il soulève les orteils et les entraîne par consé- 
quent dans l'extension ; il est aussi fléchisseur et abducteur du 
pied dont il élève le bord externe. Lors de sa contraction, ses ten- 
dons sont très nettement dessinés sur le dos du pied ; ils se tra- 
duisent par des cordes saillantes qui, réunies au cou-de-pied, 
rayonnent vers les orteils auxquels ils sont destinés. 

Péronier antérieur (7, llj. 2, PI. XYII). — Ce muscle peut être 
considéré comme un faisceau détaché du muscle précédent. Il 
n'existe pas chez tous les sujets. 

Insertions. — Inséré à la moitié inférieure de la face interne du 
péroné, ce muscle se dirige en bas ; son tendon, accompagné par 
les fibres charnues jusqu'au ligament annulaire sous lequel il 
passe, se dirige en dehors, vers le bord externe du pied (5, ûg. 2, 
PI. XIV), et s'attache sur les extrémités postérieures des qua- 
trième et cinquième métatarsiens. 

Rapports. — Il est situé en dehors de l'extenseur commun des 
orteils et en avant de la malléole externe. Sur le dos du pied il 
croise très obliquement le muscle pédieux (8, ûg. 2, PL XVII). 

Action. — Il est fléchisseur et abducteur du pied dont il élève 
le bord externe. 

RÉGION EXTERNE 

Deux muscles forment cette partie de la jambe, ce sont : le 
long péronier latéral et le court péronier latéral. 

Long péronier latéral (4, ri{. 2, PI. XVII). — Insertions. — Il 
s'insère en haut à la tôte du péroné et à la partie supérieure de 
la face externe de cet os ; ses fibres descendent parallèlement au 
péroné, et se terminent sur un tendon qui, en bas, dévie en 
arrière de la malléole externe, puis, se dirige en avant, passo 
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dans la gouttière inférieure du cnboîde, et là, traversant o 
ment la plante du pied dans ses parties profondes, va s'att 
un tubercule situé en dehors et au-dessous de l'ezlrëniité 
rieure du premier métatarsien. 

Rapport*. — Ce muscle, recouvert par la peau, reco 
court péronier latéral ; il est en rapport en avant avec l'cx 
commun des orteils et en arriére avec le soléaire. A la pi 
pied on no peut apercevoir son tendon, -qui est non seulem 
couvert parles muscles superàciels de cette région, mais 
par le ligament càlcanéo-cubuïdien inférieur ou grand ligai 
laplante{4, fig.7, PI. V). 

Action. — Il est extenseur du pied dont il élève le bord i 
tandis qu'il porle sa pointe en dehors. Croisant obliquer 
plante du pied il augmente la concavité de cette région. 

CoBrt péronier latéral {S, H U H- IVn). — Insertions. — 
sère en haut à la moitié intérieure de la face externe du ] 
pais sedirige en bas, et devient tendineux. Son tendon pas 
rière la malléole externe, croise le tendon du long péron 
dessus et en avant duquel il se place, et va se fixer à l'aj 
située en dehors de la base du cinquième métatarsien (5, 
Pl.V). 

Rapports, — Recouvert par le long péronier latéral, il es 
cutané dans sa partie inférieure; ces deux muscles, comme i 
se confondent et se traduisent à la jambe par une masse i 
Son tendon peut quelquefois s'apercevoir sur la partie oxtt 
pied. 

Action, — Il élève le bord externe du pied et porte sa po 
dehors. 

nÉoioN posTéniEOEB 

Les muscles de cette région sont situés sur deux plans ; i 
superficiel formé par les jumeaux et le soléaire auxquels 
ajouter un petit muscle peu important, le plantaire grê^ 
plan profond composé de quatre muscles : le poplité, 1 
fléchisseur commun des orteils, le jambier postérieui 
fléchitsewr propre du gros orteil. 
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Les Jumeaux et le solëairey indépendants à leur partie supérieure, 
•e réunissent en bas sur un tendon commun ; ils constituent ainsi 
un muscle triceps qu*on désigne sous les noms de triceps de la 
jambe, ou triceps sural (de sura^ mollet). 

Aneauz (2, fi|. 2, PI. X?). — Les jumeaux désignés encore 
sous le nom de gastrocnémiens (de yaTririp, ventre, et xvtjjatj, 
jambe), sont situés Tun en dehors, jumeau externe^ l'autre en 
dedans, ^'um^at^ interne. 

Insertions. — Le jumeau externe s'insère au-dessus du condyle 
externe du fémur et le jumeau interne au-dessus du condyle op- 
posé. Ces insertions se font par un tendon qui s'épanouit, à la 
face .superficielle de chacun de ces muscles, en une aponévrose 
triangulaire sur laquelle naissent les fibres charnues. Les fibres 
charnues, plus nombreuses vers l'axe du membre sont, au contraire, 
moins développées sur les bords éloignés de cet axe ; elles se ter- 
minent en bas en décrivant, pour chacun des muscles jumeaux, 
une ligne courbe à convexité inférieure. Le jumeau interne descend 
un peu plus bas que le jumeau externe. Ces fibres charnues se 
terminent alors sur une aponévrose triangulaire qui, s'unissant 
à cello du muscle soléaire, constitue le tendon d^ Achille 
(2', û^, 2, PI. XV). 

Soléaj;re(8, fig. 2, PI. XY). — Insertions. — Ce muscle, recouvert en 
partie par les jumeaux, s'insère en haut à la face postérieure de la 
tête du i»éroné, et au quart supérieur de la face postérieure de cet os. 
Il s'insère aussi sur la ligne oblique et à la partie moyenne du bord 
interne tlu tibia. Delà le muscle s'étale, s'élargit, ce qui lui donne 
l'aspect d'une semelle de soulier ; d'où son nom (de solea, semelle) ; , 
ses fibres se dirigent en bas, et vont se terminer sur une aponévrose 
qui se confond avec celle des jumeaux. Ces aponévroses ainsi réunies 
constituent un tendon très épais ; c'est le tendon d*Achille(2^,ûg,2j 
PI. XV) »[ui, descendant verticalement, va s'insérera la moitié 
inférieure «le la face postérieure du calcanéum. Le tendon d'Achille 
forme une iitaillie très accentuée à la partie inférieure de la jambe ; 
ce tendon, détaché des os, laisse la peau se déprimer dans les 
régions situées entre lui et les malléoles. 

Rapports, — Les jumeaux sont sous cutanés, et ils contribuent à 
combler le creux poplité par leurs extrémités supérieures; ils re- 
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t là solëaire et constituent la saillie da mollet. Le eoUaire 

lesjDtneauxen dehors et en dedans; en dehors, on l'aper- 
• tiam car il commence à Ja télé du péronJ (3, Hg, 2, 

I); en dedans, il ne se dégage qu*à la partie moyenne de la 
3s muscles jumeaux qui le recouvrent (7, ûg. 3, Pl.XVI) ; en 
QocOté il a'insàre à la partie moyenne du bord interne du 

n, — Le triceps sural est extenseur du pied; c'est lui qui 
ique, par exemple, on se soulève sur la pointe des pieds. 

la marche, la jambe qui est en arrière projette le corps 
,, et c'est son triceps qui, par sa contraction, produit 
ion. En même temps qu'il produit l'extension, le triceps 

la pointe du pied en dedans et élève le bord interne. Pour 
I une extension dans laquelle la pointe ne sera portée ni 
aa ni en dehors, il faut associer au triceps les péroniers 
; ceux-ci sont en effet non seulement extenseurs, mais 
bduclenrs du pied, etcette dernière action contre-balance 
on produite par le triceps. (Pour la contraction du triceps. 
Musée du Luxembourg : la jambe gauche du Faucheur, de 
iMEj dans le jardin du Luxembourg : les deux jambes du 
îansant sur une outre, de LEttOESHi). 
imeanx peuvent agir aussi comme fléchisseurs de la jambe 
isse ou de celle-ci sur la jambe. 

itraction des jumeaux se traduit par une saillie verticale 
u milieu de la jambe, là où les flbres charnues sont 

De chaque c6té de cette saillie se voit un méplat dû aux 
ïses triangulaires recouvrant ces muscles. Ceux-ci, à 
'tie inférieure, se terminent par deux bords coovexea 
int à des niveaux différents, ainsi que comme nous l'avons 
que. 

ire grUfl (I fi|- i, N- VI) Ce muscle grêle et allongé est 

tre les jumeaux et le soléaire. Son corps charnu s'insère 
13 du condyle externe où il dépasse un peu le jumeau cor^ 
int, et contribue ainsi à combler le creux poplité. De là il 
! en bas et en dedans, se continue par un tendon filiforme 
;eant le bord interne du tendon d'Achille, se termine sur 
, ou va s'insérer au caloanéum (on aperçoit le tendon do 
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t de 6-, flg. 2, PL XVI). Oa musolo, qui 
i une action se coofondant avec celle da 

is venons d'étudier recouvrent complète- 
qui, situé à la partie aupérieure de la 
it sur le fémur au-dessous de l'insertion du 
ige en bas et en dedans, et va se terminer 
ir mon tant la ligne oblique, 
long; flèchlMeir commim des ortsiU, Jamblw 
iropre da stm orteil, ils sont recouverts aussi 
: de la jambe, mais en bas s'aperçoivent 
de la malléole interne. 
10U3 venons de les énamérer est celui qn'ili 
I dehors à la face post^ienre des os de ts 
s'insèrent. Mais, en arrière de la malléol« 
s de même, car le tendon du jambier posté- 
^I) se place en avant du fléchisseur commun 
I. XVI). 

né la malléole interne, le tendon du jam- 
nsérer à la tubérosité du scaphoïde. Ce 
!t adducteur du pied dont il élève le bord 

lun des orteils qui, à sa partie supérieure, 
lu jambier postérieur, en bas se place en 
1 tendon, occompagné par les âbres charnues 
malléole interne, contourna cette malléole, 
larties profondes de la plante du pied, se 
ans qui vont s'insérer à la troL-ième pha- 
latre derniers orteils, 
■e du gros orteil (iO, flg. S, PI. XVl), qui 
ihors du jambier postérieur, passe dans nne 
érieure de l'astragale, puis dans la concavité 
alcanéum, et se rend au premier orteil, à 
iquel il va s'insérer {4, flg. 3, PI. XIV). 

ice interne de la jambe et en arrière de la 
face interne du tibia qui est goas-cataoée. 
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>is saillies superposées correspondant aa jumeau inte 
a interne du sotéaire et aux mnscleB postérieuTB profi 
venons d'étudier. 
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[scles sont répartis en deux régions : la région dor 
]n plantaire. 

BiOION DORSALB 

ace dn pied, occupée surtout par les tendons qui y 
a partie antérieure de la jambe, ne présente qu'un 
î muscle pédieucc. 

(I, Ht- 1, PI. Xïll.t — Insertions. — Ce muscle, en 
>U8 le nom de court extenseur commun des ort 
n arrière sur la partie antérieure du calcanéum, dai 
canéo-astragalien ; de là, son corps charnu, se dirig 
it en dedans, se divise en quatre faisceaux qui dey 
ineus, croisent les tendons de l'extenseur commm 
lU-dcssous d'eux, et se dirigent vers les quatre pren 
e tendon le plus interne (6, fig. 3, PI. XIV) s'insère 
:é postérieure de la première phalange du gros orl 
autres se confondent avec les tendons de l'exten: 
lestinés aux deuxième, troisième et quatrième orteil 
rts . — Il est recouvert par la peau et les tendoni 
intérieur et de l'extenseur commun des orteils. 
. — Associé à l'extenseur commun, il produit l'exten 
a premiers orteils. Lorsqu'il se contracte, son c 
rme une saillie arrondie et épaisse en avant de la mail 

il est bien apparent, car il est contracté, sur le 
1 Gladiateur. 

• RÉGION PLjLNTAIRB 

it de vue des formes, ces muscles doivent pour ainsi 
éoumérés ; ils ne font que combler un peu la plant 
. en lui conservant la forme que nous avons constatée 
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le squelette, c'est-à-dire celle d'une voûte surbaissée ouYerte en 
dedans (bord interne du pied) et reposant sur le sol par sa partie 
externe. De plus, on peut les considérer comme formant une 
masse unique, car ils sont recouverts par une peau épaisse, dou- 
blée dans certaines régions d'une graisse abondante. Nous dirons 
cependant quelques mots des plus superficiels. 

Ils sont répartis, comme à la paume de la main, en une région 
moyenne, une région externe et une région interne. 

Le muscle superficiel de la région plantaire moyenne, c'est le 
court fléchissear common des orteils (i,fig. 3, PI. XIV). Ce muscle, 
inséré en arrière à la face inférieure du calcanéum, se dirige en 
avant, et se divise en quatre tendons qui vont s'attacher aux 
secondes phalanges des quatre derniers orteils. La disposition de ces 
tendons, par rapport à ceux du long fléchisseur commun qui vient 
de la jambe, est comparable à ce que nous avons vu à la main pour 
les tendons des ficchisseurs superficiel et profond des doigts. 

Il est recouvert d'une aponévrose épaisse» aponévrose plan^ 
taire (dont on voit la partie postérieure 1' fig. 3, PI. XIV). 
Dans la profondeur, on trouve des muscles lomhricaux (7, fig. 3, 
PI. XIV) et interosseux (9, fig. 2), sur lesquels il est vraiment 
inutile d'insister. 

Gomme pour la main, dans Tétude des muscles des régions 
externe et interne de la plante du pied, on ne tient plus compte de 
l'axe du corps, mais de celui du pied, qui passe parle second orteil 
et le second métatarsien. 

Les muscles de la région externe sont : V abducteur et le court 
fléchisseur du petit orteil. 

L'abducteur du petit crteil (S, fi{. 8. PI. XI? et 9, ri|. 2, PI. XVn) s'in- 
sère au calcanéum, se dirige en avant en longeant le bord externe 
du pied, prend quelques adhérences à l'apophyse du cinquième 
métatarsien et va se fixer au côté externe de la base de la pre- 
mière phalange du petit orteil. 

Le court flécUsseiir dà petit orteU (6, ri|. 3, PI. XIV) recouvert en 
partie par le précédent, s'insère sur le grand ligament de la 
plante et sur le cinquième métatarsien, puis se termine en avant 
à la première phalange du petit oileil. 

Les muscles de la région interne sont : V abducteur du gro% 
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le court fléchisseur 
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UBCLEB DU cou 

cou nous est tî^jàco 
es masdes du dos, 

^s du cou on trouve 
de peaussier (13, 1 
des muscles de la fi 
' compléter certaine 
étant très mince la 
nuECleâ stemo-cléi( 
dans lesquelles nous 
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de chaque cOté du 
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Rapports. — Recouvert par la peau et le muscle peaussier» 
Action. — Quand un seul sterno-cléido- mastoïdien se contracte, 
il incline la tête de son côté et tourne la face du côte opposé. 
Alors il se dessine sous la forme d'une saillie allongée et verticale^ 
car par sa contraction il tend à placer l'apophyse mastoïde verti- 
calement au-dessus de la fourchette du sternum ; celui des deux 
faisceaux qu'on aperçoit le mieux c'est le faisceau sternal. (Pour la 
contraction de ce muscle, voir au musée du Luxembourg: And- 
créon, et le Faucheur, de Guillaume; VAge de fer, deLLUson,) 
Quand les deux sterno-cléido>mastoldien9 se contractent en même 
temps, ils étendent faiblement la tête et iiéchissent la région cer- 
vicale de la colonne vertébrale. On les voit devenir saillants chez 
un sujet qui, couché sur le dos, soulève la tête. En prenant son 
point fixe sur la tête il agit dans Tinspiration. La partie inférieure 
du sterno-cléido-mastoïdien est séparée du trapèze par un inter- 
valle qui correspond au tiers moyen de la clavicule; mais en h^ut 
ces deux muscles se rapprochent et limitent avec la clavicule 
une région triangulaire dans laquelle la peau se déprime, surtout 
en bas, et où se trouvent des muscles profonds qu'il nous suffira 
d'énumérer rapidement. Ces muscles sont, en allant de la partie 
supérieure à la partie inférieure, c'est-à-dire de l'occipital à la 
clavicule : le grand complexus qu'on aperçoit dans une minime 
étendue ; le splénius (3, PL VIII), qui s'insère sur la ligne médiane : 
au ligament cervical postérieur, aux apophyses épineuses des der- 
nières vertèbres cervicales et des quatre ou cinq premières dorsales. 
Ce muscle se dirige ensuite obliquement en haut et en dehors pour 
aller s'attacher, en doublant les insertions du sterno-mastoïdien, 
à l'apophyse mastoïde du temporal et à la ligne courbe occipitale 
supérieure; quelques-unes de ses fibres vont se fixer aux apophyses 
transverses de l'atlas et de l'axis. En se contractant il incline la 
tête et tourne la face de son côté. 

Au-dessous du splénius on aperçoit l'angulaire d« romopUto qui^ 
inséré en haut aux trois ou quatre premières vertèbres cervicales, 
se dirige en dehors et en arrière pour aller se fixer à la portion 
du bord spinal de l'omoplate située au-dessus de l'épine de cet 09 
Enfin, en avant de l'angulaire de l'omoplate, on voit le scalèn» 
postérieur et le scalène antérieiir. Ces muscles s'insèrent sur la 
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et la seconde cdtes, et voat se termine 
is des vertèbres cervicales, 
antérieure du cou pr&ente une r^io 
t inférieur correspond à la fourcbet 
stoïdiens qni s'éloignent l'an de Taut 

en dehors, limitent ce triangle sur at 
lant le cou de proâl on voit que cette 
I peu obliquement en bas et en arriéi 
i face inférieure du menton dont la di 
[ue en haut et en avant (fig. 3, PI. 
langement dedireotion, c'estqu'au poti 
)ces se trouve un os, I'm hyoïde qi 
uelette, est relié aux parties voisine 
n-dessous et au dessus de lui. La 

l'os hyoïde est nommée région so\ 
i est au-dessus constitue la règior. 
udier les muscles de ces régions, il ( 
nés sont situés entre ces muscles i 
quelle est leur disposition, 
e centrale du cou est occupée par la 
'ière est séparée de la peau (excepli 
! vertèbres cervicales dont les apophj 
Ses) par des muscles que nous avo 

trapèze, splénius, etc. Deux condu 
I, appliqué à la face antérieure de la c 
, aplati à l'état de repos, et fait comm 
ic l'estomac, c'estrosiopAa^e/l'autre 
IX, et situé au-devant de l'cesophaj 
>uche aux poumons, c'est la trachée 
hée est sarmontée du Urynx, appar< 
les sons vocaux et dont les différen 
int snspendues à l'os hyoïde. Ce d 
lus haut la situation, a la forme d'ui 

en effet d'une partie centrale ou co 
deux prolongements, les ^ranf^ej con 
ast allongé transversalement, sa fa 
i cette disposition donne une fa 
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la région qa'il occupe à la rencontre de la face antérieure du cou 
avec la partie inférieure du menton. 

Au-dessous, et suspendu à l'os hyoïde, on trouve le plus supé- 
rieur des cartilages du larynx, le cartilage thyroïde qui, formé 
de deux lames latérales quadrangulaires s'unissant entre elles, 
de façon à produire en avant une arête anguleuse, détermine 
sous la peau une saillie, plus^ou moins accentuée, désignée vul- 
gairement sous le nom de 'pomme d*Adam. 

Au larynx est annexée une glande, le corps fAyroïe^^, placée au- 
devant et sur les côtés de la partie supérieure de la trachée. Ce 
corps thyroïde est plus développé chez la femme, ce qui contribue 
à donner au cou de celle-ci une forme arrondie dans la partie 
antérieure. 

MUSCLES SOUS-HYOÏDIENS 

Ces muscles sont au nombre de quatre : deux superiieieis et 
deux profonds. Ces muscles, aplatis et assez minces, sont situés 
au devant du larynx et de la trachée. Le plan superficiel est formé 
par le cléido-hydidien et Vomo^hyoïdien, 

Le déido-hyoïdien ou 5^erno-AyoVc?ten (16, (ig. 1, PI. VI) s'insère 
en bas à la partie postérieure de la tête de la clavicule, et de là se 
dirige en haut et en dedans pour aller se fixer au bord inférieur 
de J'os hyoïde. 

L'omo^hyoïdlen. (15, fig. 1, PI. VI et 5, PI. VII) s'insère sur le bord 
supérieur de l'omoplate, de là se dirige en haut et en avant, 
puis se recourbe, et se porte vers la ligne médiane où il 
atteint l'os hyoïde au bord inférieur duquel il va s'attacher. 
En se contractant il abaisse Tos hyoïde. Ce muscle est recouvert 
par le trapèze et le sterno-cléido-mastoïdien ; il est sous -cutané 
dans l'espace qui sépare ces àevîyim\y%Q\e^(creu^'Sus-claviculaire) 
et à la partie antérieure du cou où il côtoie le cléido- hyoïdien* 
Il a pour fonction d'abaisser l'os hyoïde et de soulever la peau de 
la région sus-claviculaire lors des mouvements énergiques 
d'inspiration ; il est destiné à empêcher à ce moment que la peau 
comprime les veines du cou par la pression atmosphérique, le 
vide tendant alors à se produire dans la cage thoraoique. Sur un 
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snjct maigre, dans ces circonstances, on to 
se dessiner sous la forme d'une corde étroite 
détachée. 

Ces deux muscles recouvrent en partie le sterac 
du sternum au cartilage tlijroïde, et le thyro-fa; 
PI, VI) qui, continuant ie précédent, part du i 
pour aller à l'os hyoïde qu'il abaisse. Nous vi 
quoi correspondent les déplacements de cet os. 

MUSCLES SUS-UY0ÏD1EN3 

La région située au-dessus de l'os hyoïde, et I 
Gur les parties latérales par le corps du m: 
coDliertt]esniusc\esdiffastrique, stylo-hyoïdien 
auxquels, en raison de leur situation, on a 
muscles sus-hyoïdiens. 

Le digastriqne. (U, U', n{. S, FI. fl) est formé d< 
nus séparés par un tendon ; son faisceau postéi 
dans une rainure située à la face interne de 1': 
du temporal, se dirige en bas et en avant, et dev 
tendon passe dans une petite anse fibreuse fixée i 
se continue par un second corps charnu (faisceau 
se dirige en haut et en avant, et va se fixer à 1 
de la symphyse du menton. Le Htjlo-hyoïdlBn s'at 
styloïde du temporal j son corps charnu se divis 
entre lesquelles passe le faisceau postérieur du 
va se terminer sur l'os hyoïde. 

Lemjlo-h;oïdien(IS, (ij. î, K. ïl) est unevérita 
le plancher de la cavité buccale. Insérées en d 
oblique interne ou myloïdienne du maxillaire in 
se dirigent en dedans ; les postérieures vont se i 
les antérieures s'unissent, sur la ligne médiane, 
opposé. Ces muscles élèvent l'os hyoïde. 

Pour compléter la description de oetterégion, 
dans l'anse formée par la direction inverse des 
digastrique se trouve la glande sous-maxil 
parlons, c'est que dans cette région, sur l'éco 
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(li^Iiression qui ne correspond pas aux formes extériisurês. £ 
ofTet, dans ce dernier cas, c'est le mylo- hyoïdien qui est visible, i 
comme ses insertions se font sur la ligne oblique interne, situ« 
au-dessus du bord inférieur de la mâchoire, il laisse un espa< 
vide dans l^^quel la peau devrait être déprimée; elle ne l'e 
pas parce que à ce niveau se trouve la glande que noua venoi 
de siignaler. 

L'os hyoïde s'élève dans l'acte de la déglutition, et entraîne i 
larynx dans son ascension. Cette élévation est nécessaire afin d 
permettre aux alimenta de pénétrer uniquement dans le condu 
qui leur est réservé. En effet, l'œsophago et le larynx ont leui 
orifices supérieurs confondus dans une même cavité située dar 
l'arrière -bouche et qu'on nomme \ephari/nx. Pour que les aliment 
à leur passage de l'arrière-bouche à l'œsophage ne tombent ps 
dans le conduit respiratoire, celui-ci remonte, vient se blotti 
£0U3 la hase de la langue et s'obture par l'abaissement d'un 
petite lamelle libre -cartilagineuse nommée épiglotle. Lorsqu 
lo larynx remonte, co mouvement se traduit, comme forme exté 
t-ieure, par une ascension du cartilage tiiyroïde qui, comm 
nous le savons, est visible sous la peau. Dana l'émission de sou 
aigus, le larynx remonte également. 

MUSCLES DE LA TÊTE 

Les muscles do la tête sont divisés en deux classes : ceux qu 
meuvent la mâchoire inférieure, muscles de la mastication, t 
ceux qui meuvent la peau de la face, muscles peaussiers o 
muscles des expt-essions. 

tlUSCLBS DE LA MASTICATION 

Ils sont disposés en dehors et en dedans de la mâchoire infé 
ricure: les premiers soatle temporal et le masséler ; les second- 
({:ii par leur situation profonde n'ont pas à être ttudiéa ici, sont les 
i.iuscles ptért/go'idivns: . 

Temporal. {ï. Ii[. 3, Pi. ïl). — Insertions. ~ Il s'insère dans toute 
l'itendue de h fosse temporale (voir pour les limites de cette fosse, 
i)3ge 25); de là ses fibres convergent en bas et se terminent sur 
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passai. t en dedans de l'a 
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■ Ce muscle est recouvert 
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mais ce que nous désirons indiquer, ce sont les termes par les- 
quels on désigne certains de leurs détails, termes qui abrogeront 
beaucoup les d^criptions ultérieures. 

L'appareil de la vision se compose du glohe oculaire^ enchâssé 
dans la cavité orbitaire, et de voiles membraneux destinés à lo 
protéger; ce sont \e^ jpaujiières surmontées des sourcils. 

Le globe de l'œil est une sphère formée de membranes enchâs- 
sées les unes dans les autres ; la plus superficielle, est la scléro- 
tique qui est blanche, et constitue ce qu'on appelle vulgairement 
le blanc de l'œil. Sa couleur varie un peu avec l'âge: chez l'enfait 
elle est d'un blanc bleuté, chez le vieillard elle devient d'un blanc 
jaunâtre. Dans l'enfance, elle est un peu transparente et laisse 
apercevoir la couleur foncée de la membrane qu'elle recouvre ; 
dans la vieillesse, elle devient plus dense et plus opaque, de là sou 
aspect particulier. 

Au centre de la sclérotique se voit une partie colorée, circulaire, 
dont la teinte n'est pas la même chez tous les sujels, c'est Yiris. 
recouvert par une membrane transparente, la cornée; au centra 
de riris est percé un orifice arrondi, noir, désigné sous le nom de 
pupille. 

Ce qu'il est important de constater, c'est que l'ouverture de cette 
pupille varie selon les circonstances : lorsqu'on regarde un obi et 
vivement éclairé, cette ouverture diminue ; elle augmente, au con- 
traire, si on se trouve dans un lieu sombre. Elle se rétrécit si on 
regarde un objet très rapproché; elle s'agrandit s'il s'agit d'un 
objet éloigné. 

Ces modifications sont intéressantes; car, comme aspect, un 
œil dont l'iris est bleu sera bien difi'érent dans l'un ou l'autre cas. 

Lorsqu'un individu est absorbé dans des réflexions profond s, 
bien souvent il regarde, mais sans les voir, les objets sur lesqui \s 
il a les yeux fixés; les modifications apportées à ce moment à 
l'orifice pupillaire sont les mêmes que lors do la vision d'un objet 
éloigné, cet orifice se dilate et le regard prend une expression 
vague, absolument caractéristique. 

Pour lessourcilsj nous indiquerons seulement que leur partie 
interne est désignée sous le nom de (été et leur partie externe^ 
effilée, sous le nom de queue du sourcil. 
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'res qui circonscrivent l'orifice ] 

par un angle aigu, et en dedans i 
uel se trouve un petit bourgeor 
aroncule lacrymale. 

l'anditioD, dont les parties esseï 
, doit être signalé pour la façon 
lerficielle. C'est une sorte do cor 
est constitué par du cartilage dan 
leau du pavillon est mince et laL 
les détails de configuration di 

'\a pavillon se trouve la cavité 
un bourrelet qui se dirige en lia 
1 bordant la circonférence de Jar 
vite de ce bourrelet se voit un auti 
la coiiiiue se continue en deda 
evant de ce dernier se trouve i 
gus, séparé par une échancruro 
et en arrière, Xantiti-agus. La i 
ntient pas de cartilage et est désif 
eillc. 

t le gijueletta osseux n'est reppés 
!z, est complété par des cartilaj 
, sépare la cavità des fosses nasal 
t le cartilage de la cloison. Les 
;tituées par d'autres lamelles c: 
■rtilages latéraux et les cartil 
iers maintiennent l'ouverture de 
ce bDCcal, nous n'avons à indiqi 
esquels se ri^unissent les lèvre: 
le nom de commissures des lèvr 
laler aussi un pli de la peau qi 
onction de l'aile du nez et do la j 
l'angle des lèvres ; c'est le sillon 
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peaussiers de la face s'insèrent d'une part aux os cl 
a face profonde de la peau ; ils déterminent par leur 
m des saillies corrjspondnnt à leur corps charnu, 
saientles muscleij que nous avons étudiés jusqu'ici, 
céments de la peau, des rides, des modiâcations de 
,ies du visage, et donnent lieu ainsi aux diverses 
la physionomie, 

des expressions a déjà été entreprise par bien des 
ne ferons pas ici l'historique de ces travaux, préfé- 
pour cette question au chapitre si intéressant de 
Vî. le professeur Mathias-Duval'. On y verra que 

auteurs ont surtout recherché quel pouvait être le 
individu d'après la disposition des plis du visag^e, 
ysiognomonie, cette recherche n'est pas noire but; 
t que l'observation pour reconnaître les véritables 
[pression, se sont quelquefois égarés; ici, comme 
as, une méthode exp;' ri ment aie était à désirer, 
e Boulogne) (1306-1875) rivalisa ce progrès et, 
clricilé à l'excitation des muscles de la face, obtint 
sux des contractions bien localisées, permettanl do 
lies étaient les expressions spéciales à chacun de 

Grâce à cet examen électro- physiologique des 
ice, il a pu, selon son expression, leur faire jiarier 
lissions et des sentiments ' ». Afin qu'aucune cause 
,t intervenir, il fit ses expériences sur un sujet 
îsiedcla face, c'est-à-dire chez lequel la peau était 
s un sujet sain, le courant électrique, avant d'arri- 
ayant à traverser la peau, éveille la sensibilité de 
s toute la face se trouve ooatorsionnée et, au lien 
1, on obtient une grimace due i la douleur ressentie 



. Précis d'aitatomie artistique. (Bililïolhèque de l'caseî' 
c-Arts rnm, iSMV 

l Slroiis, Ducli. nue (du Uotilognr). sa vie loientifique ei 
gén. lie mé,Iociiie. i>éc. 1S75). 
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par le sujet. Ces expériences, Duchenoe les fixa par la 
phie, et ce sont quel q lies -unes de ces reproductions 
ajouterons à notre description; nous les empruntons î 
quable atlas qui accompagne s^es études sur cette questi 
avons choisi pour quelques-unes de ces épreuves celles 
sentent la coutraction localisée d'un seul cJté de la fat 
mieux faire apercevoirles transformations qui résultent 
de certains muscles. On doit comparer ce côté avec ce 
au repos. 

Ce qui ressort do ces études c'est que, bien souvent, h 
tion d'un seul muscle sufflt pour donner une expression 
nie et transformer toute la physionomie. Si celle-ci para 
dans toutes ses parties, ce n'est qu'une illusion d'optiqu 
traste ; ainsi le muscle de la douleur (le sourcilier) étant 
toute la face semble modifiée ; si on cache la région du 
voit que le reste de la physionomie n'avait pas changé ; 
sourcilier est donc seul nécessaire pour rendre cette ex 
c'est là, nous le répélons, une affaire de contraste dont 
de se méfier, 

Hnsde Frontal (I , fi|. I «l 3, Pi. H). — Insertions. — Ces 
termédiaire d'un muscle situé à la partie postérieure de 1 
le frontal prend un point fixe sur les os. Ce muscle p 
muscle occipital (!', fig. 3, PI. VI) s'insère aux deux ti 
nés de la ligne courbe occipitale supérieure ; ses fibres 
se dirigent en haut et se terminent sur le bord poster 
aponévrose qui reoouvrela partie supérieure du crâne, aj 
épicrânienne ; c'est sur le bord antérieur de cette a 
que commencent les fibres charnues du frontal qui, étaU 
que moitié latérale du front, se dirige en bas et va se teri 
face profonde de la peau de la région du sourcil. 

Action. — L'aponévrose épicrânienne étant tendue p 
traction del' occipital, donne un point fixe au frontal qui, 
'ractsnt (flg. 35), élève les sourcils en leur faisant décrire i 
à concavité inférieure, et détermine des rides de la peau 



' I Ducbenoe (de Boulogne). Mécanisme de la physion 
analyse éUetro-pJtj/siologique de l'expression des passions 1 
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rides qui, sur les parties latérales, sant parallèles à la courbur» 
desKourcfls, ctsurlaligne mûdiar.e so rfljoijîneiit nar des lignes 



Fia. 3^. — J/Hicl« frontal. 
A droite, cciDlr*cl1i>nd« ce maacle (atlsi'i'on) ; i gaochs. 



H ds Ik phy>lano3ila. 



dont la concavité est tournée en haut. L'expression correspondant 
à la contraction de ce muscle est celle de Valtention ; si la con- 
irriQUon est trùs fortû elle traduit Xétonnement qui est une exa* 
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géralion de l'eipression préciklente. L'étonnemeiit, laatupéfai; 
soDt rendus encore plus nettement si au frontal s'ajoute l'aba 
nient do la mâchoire inférieure. Sous l'action d'une surprise 
lente, certains muscles so relâchent ctc'estpour celaque, les mu 
élévateurs de la mâchoire inférieure étant dans cet état, l'ou 
ture de la bouche, qui en résulte, complète ai bien les exprès; 
que nous venons de signaler. L'élévation du sourcil se con 
toujours lors de la contraction du frontal, mais les rides du 
peuvent ne pas esister, par exemple, chez une jeune femn 
«hez un enfant, car alors la peau du front, par son élasticit 
prête peu à ce que ces rides se produisent. 

Orbienlalre des panpières (i, tij. ), PI. ïl) — Insertions. — Ce 
cle, formé do fibres circulaires, entoura l'orifice palpébral et es 
viséen deux portions: l'une est située dans l'épaisseur des paupi 
c'est la portion patpébrale ; l'autre, périphérique, corres 
dant au rebord de la cavité orbitaire du squelette, est dési 
sous le nom de portion orbitaire. Ces libres se fixent en dt 
sur l'apephjse montante du maxillaire supérieur ; les supérii 
décrivant une courbe à convexité supL'rieure, se terminei 
dehors en s 'entrecroisant avec les fibres situées au-dessou 
l'oâl. On peut considérer ce muscle comme formé de qi 
portions : deux portions correspondant chacune à une paup. 
«ne portion orbitaire supérieure et une inférieure. Elles pei 
se contracter isolément. 

Action. — Les muscles à fibres curvilignes tendent, lorsi 
«e contractent, à redresser leur courbure et à se rapprocher 
ligne droite. 

La portion palpébrale produit l'occlusion des paupières ; 
fermeture de l'orifice palpébral s'associe à l'expression du plt 
<;t à toute action violente (efforts, cris) qui auraient pour efl 
congestionner le globe de l'œil ; celui-ci est alors serré co 
une éponge qu'on exprime. L'abaissement de la paupière s 
Heure accompagne l'expression du mépris (voir page 145). 

La contraction de la moitié inférieure de la portion orbil 
soulevant la partie supérieure de la joue, creuse un sillon ti 
versai entre celle-ci et la paupière inférieure ; elle accompag 
complète l'expreasiou du rire (voir page I-il). 
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La moitié supérieure dô la portion orbitaire que oooa ievona 
maintenant étudier avec détails, produit, par sa contraction isolée, 
une expression bien nette[Uentdé&nie(âg. 36). Ce muscle abaisse le 



Fin. 36. — Orbiculairt del paupitrc 
(JonlracUoD d« 1» gorMoa orbiuire «upÉrieure da c« muïcle (Rèfleiion). 

sourcil et le rend rectiligne. La peau du front, qui est attirée en 

bas, devient lisse et deux rides verticales sont creusées dans l'es- 
pace intersourcilier. 



r 



MUSCLBS DE LA TÊTE 

L'expression obtenue est celle de la réflexion. Si ( 
à l'eipresaion donnée par Icfronlal on verpa que les 
sent absolument inverses. 

Pjramidal(7, fij. 2, PI. ïl). ^Insertions. — Gemust 
continuer en bas les ûbres internes du frontal, s'insi 
propres du nez, monte verticalement et va sa ten 
peau de l'espace intersourcilier. 

Action. — Il est antag^onisle du frontal, car au 
comme celui-ci, la peau du front do bas en haut, il 1; 
en bas. Sa contraction a pour effet de déterminer 
intersourcilier des plis transversajix qui donnent un 
dureté à la physionomie. Ce muscle est désigné soi 
muscle de la menace ou de l'agression. 

Sonrellier. — Ce muscle, recouvert par rorbiculair< 
res, s'insère sur l'arcade sourcilière du frontal puis 
dehors, ct,aprés avoir entrecroisé ses iîbres avec cell 
qui lo recouvre, va s'insérer à la peau de la régio: 
au niveau de la jonction de la tête et de la queue du s 

Action, — En entraînant en dedans la partie moye 
cil, il détermine un angle siégeant au niveau de la tel 
(flg. 37) ; la peau du front est plissée dans sa partie mo 
rides ne s'étendent pas sur ses parties latérales, Dca p 
régnent dans l'espace intersourcilier. Ces rides et ces | 
de ce que les sourcils sont attires vers la ligne média] 

L'expression correspondant à la contraction du j 
celle de la douleur. 

firand zjgomatfqne (7. H- ^ «^ 3, PI- VI). — Inserlior 
sêre sur l'os malaire, puis se dirige en bas et en dedai 
se terminer à la peau de la commissure des lèvres. Il i 
ce niveau à la partie inférieure du sillon naso-labial. 

Action. — La contraction de ce muscle donnne l'e: 
)-tVe(flg.38);Ies commissures des lèvres sont attirées 
dehors, la bouche est alors élargie transversalement. L 
labial se trouve déplacé, car entraîné par son extrérai 
vers l'os de la pommette, il présente, là où il est croisé 
zygomatiqne, une petite courbure dont la concavité es 
côté de la commissure labiale. Comme il ne se déplace 



i-.O UVOLOOIB 

partie supérieure, il décrit, dans le reste de soa étendue, une eour- 
Imreà coiiTesité tournée en bas et e.i dedans, La peau de la joue qui 
est refoulée vers l'insertion supérieure du grand zygomatique de- 



Kio. ÏJ, - 3Iui:!e lourcllitr. 
A iroile, «minci ion do ce mnicl8(douleur)i * gïuche, ropos ds 1> ph]>ionani1* 

VKiit [il'j.s a.iillanto,coqui détermine, vers l'aiiglo externe do l'œil, 
d.' petites pidei qui rayonnent en partant do l'anglo externe ie» 
liaupières. Sur la photographie de cette eiprcssion, te rire n'est 
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pasabsolumeDt complet, il manque un peu de fianchise; pour ^ui 
donner cette dernière qualité, il faut associer au grand z^gomati - 
que la portion inférieure de l'orbiculaira des paupières (voir 



Fio. 3», — (Siand ty^omaHia-e 
CoDlracDoD <le ce muscl* (rire). 

page 137) qui, creusant sous l'œil une ride transversale, donne au 
rire un caractère de bienveillance qu'il n'aurait pas par la con- 
traction isolée du grand z^gomatique. 



n 



■ MYOLOGIE 
itit sygomitiqiiB (6, fi;. 1 1\ }, PI. VI). — Insertions. — Situé en 
ins du grand zj-gomatique, ce muscle s'insère à la partie infiS- 
re del'osmalaire.descendobliquementenbaset en dedans pour 
: se terrainer dans l'épaisseur do la lèvre supérieure, non pas à 
)mmiEsure comme le grand zygomatiquc, mais plus près de la 
3 médiane. Il croise la partie moyenne du sillon naso-labial. 
iiuacle el le suivant déterminent la même expression, mais à 
legrés différents ; nous pouvons donc associer l'étude de leur 
m. 

iscle élévatenr externe de la lèvre sQpérienTe et de l'&ile da net 
(. 1, PI. ïl). — Insertions. — Ce muscle s'insère au-dessous de 
ïvité orbitaire, puis descend pour se terminer dans l'épaisseur 
a lèvre supérieure, après avoir envoyé quelques faisceaux à 
}du nez. Il croise, ainsi que le précédent, la partie moyenne 
illon naso-labial. 

ction. — Ces deux muscles, en se contractant (fig, 39), élèvent 
irtie moyenne de la lèvre supérieure, et, entraînant vers leurs 
rtiona supérieures la partie médiane du sillon naso-labial, 
rminentpour celui-ci une courbure dont la concavité, tournée 
ïs, est absolument inverse de la forme du même sillon obtenue 
la contraction du muscle grand nygomatique. 
expression donnée par ces muscles est, pour le petit zygo- 
que à une faible contraction, celle de Y attendrissement, i 
contraction plus forte, celle du pleurer (fig. 39); si celui-ci 
icntue pour atteindra le pleurer à chaudes larmes^ c'est 
l'ateur externe qui entre en action. En résumé, ces deux mus- 
correspondent à des nuances de la même expression. 
isele élévatenr bterne de la lèvre sopèrienre et de l'aila du nei 
;. 1, PI. VI), — Insertions. — Ce muscle s'insère à l'apophyse 
tante du maxillaire supérieur, puis il se dirige en bas et va se 
iner dans la lèvre supérieure près de la ligne médiane, après 
7 fourni quelques faisceaux à l'aile du nez. 
ction. — Il attire en haut la partie médiane de la lèvre supé- 
pe, élève l'aile du nez, et, entraînant vers l'angle interne de 
la partie supérieure du sillon naso-labial, donne à ce sillon 
direction rectiligne. L'expression obtenue est celledu pleurer 
audes larmes. A ce moment, l'aile du nez est élevée ; ceci 
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associer aax muscles qae nous venons de signaler la portion pal* 
pébrale de Torbiculaire des paupières (voir page 137). 

Transverse da nez (4, fig. i, el 5, fig. 3, PI. YI). — Insertions. — Ce 
muscle est constitué sur le dos du nez par une aponévrose qui le 
relie à celui du côté opposé; de là, ses fibres charnues se dirigent 
en bas et se terminent à la peau de la région de la joue située en 
arrière de Taile du nez. 

Action. — L'aponévrose médiane représentant le point fixe, le 
muscle transverse plisse la peau des parties latérales du nez en 
déterminant des rides parallèles au dos de cet organe. Il entraîne 
aussi Taile du nez en haut et en avant. Sa contraction donne à la 
physionomie une expression de mauvaise humeur qui est très 
nette, surtout si ce muscle est associé au triangulaire des lèvres, 
muscle de la tristesse et du mépris (voir page 145). Duchenne 
ayant associé la contraction du transverse à celles du frontal et 
du grand zygomatique, a observé que l'expression obtenue était 
celle de la lubricité. 

Canin. — Insertions. — Le canin, recouvert par l'élévateur 
externe de la lèvre supérieure et le petit zygomatique, s'insère 
sur le maxillaire supérieur et se termine en bas dans la lè'^re 
supérieure. 

Action. — Il soulève la lèvre supérieure et découvre la dent 
canine. L'expression qui résulte de ce déplacement a été signalée 
et représentée par Darwin *, La physionomie prend un aspect 
féroce et agressif que tous les sujets ne sont pas capables de 
donner. Cette expression rappelle parfaitement celle que les 
chiens prennent lorsqu'ils sont sur le point d'attaquer un 
adversaire. 

Orbicalalre des lèvres (8, fi». 1 el 3, PI. VI). — Insertions. — Ce 
muscle, formé de fibres curvilignes, rappelle comme disposition 
l'orbiculaire des paupières; il entoure l'orifice buccal et peut êlre 
divisé en deux portions : l'une interne, située dans l'épaisseur des 
lèvres ; l'autre périphérique, entourant la précédente. 

Action. — Indépendamment de la part que ce muscle prend aux 



* Charles Darwin, Expression des émotions chez rhomm^ et les ani^ 
maux. Traduction française de Pozzi et BenoU. Paris, 1874. 
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fonctions que remplissent les lèvpûa{8uocioii, form 
il peut modifier la forme de l'orifice buccal e1 
expressions. La partie centrale agît à la façon d 
à-dire qu'elle rétrécit l'espace limité par les 
fortement celles-ci l'une contre l'autre; c'est 1' 
lèvres, de /"fljre la petite bouche. La partie pi 
les lèvres en avant et donne l'expression de la 

Triangulaire d» lèms (9, li(. 1 «1 10, fiî- 3, M, 
- H s'insère près du bord inférieur du maxil 
jbiûs convergent vers la commissure des 1( 
laquelle elles vont se terminer. 

Action. — Ce muscle, par saeontraction(flg. ■ 
Ilii3sure;il donne ainsi à la bouche une courbui 
rieure. Le sillon naso-labial se trouve allongé e 
dans sa plus grande étendue, tandis qu'à sa | 
contourne, [i.-ir une petite ligne concave, la com. 
Sa contraction li'gèro donne l'expression de la 
missure est, en eiTjt, e'itraînée dans une direct! 
que nous avons constatée pour le grand zygon 
rire ; associie à r.ibaissement de la paupièr 
détermine l'expression du mépris. Si la contrai 
elle csprimcle dcffoûe, 

Cîtré de li lèvre ioférlenre (10, fif. 1,PI. ÏI). - 
11 s'attache sur le maxillaire inl'ériGur en par 
tiens du triangulaire, puis se porte en haut 
occuper loute l'étendue de la lèvre inférieure. 

Action. — En se compactant, il renverse 1 
qu'il projette en avant. L'expression est celle tli 

Il est bon do faire remarquer que ce dégoût, 
physir]ue,se traduit de la même manière. Ce de 
bien clitz un sujet qui, ayant dans la bouche 
lui déplaît, détermine au moyen de la projectîu 
Heure, une sorte de gouttière par laquelle il 
cette substance 

Bnccinatear (9, R(. î, PI. ïl). — Ce muscle, qui 
part aux expressions, s'insère en arrière sur 
laires des mâchoires, et en avant se termine à 
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muscle commence ea bas à la face profonde de la peau qui recouvre 
la partie suoérieure do la poitrine ; ses faisceaux minces, pâlea et 



Fia. 11. — IIut:Ii peaiuiler. 
Canlnctwni combintei da peaaultr at do lonic Hier {tortura). 

étalés, se dirigent en haut et en avant pour se tenniner à la face 
profonde de la peaa qui recouvre le menton et la joue. Il prend 
en passant sur le maxillaire inférieiir quelques adhérences » 



^1 
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Action. — Sa contraction a pour but d'abaisser légèrement 
le maxillaire inférieur et d'attirer en bas là peau de la région 
inférieure de la face en déprimant la commissure labiale. La peau 
du cou est soulevée par des saillies nettement détachées dues aux 
fibres charnues du muscle ; de plus, ces saillies sont croisées par 
des rides dirigées transversalement. Sur la fig. 41, ces deux 
ordres de modelés sont bien marqués. 

Par lui-même le peaussier est inexpressif, mais, associé à d'autres 
muscles, il donne aux expressions que ces muscles déterminent un 
caractère d'énergie qui est des plus frappants. Associé au frontal 
il produit la frayeur^ V effroi ; associé au sourciller il donne 
une expression de souffrance horrible^ celle d'un homme qu'on 
torture, et auquel la douleur arrache des cris déchirants. Sur 
la fig. 41, l'ouverture de la bouche est volontaire et ajoute 
encore à l'intensité de l'expression. 

Un faisceau du peaussier est désigné sous le nom de risorius 
de Santorini (5, fig. 2, PI. VI). Il entraîne les commissures en 
arrière et élargit transversalement l'orifice buccal. 



Les muscles expressifs étant connus, il est important de recher- 
cher si des associations sont possibles entre eux. Ce qui doit 
nous guider dans cette étude c'est que quand deux: mu-scles sont 
antagonistes au point de vue anatomique, ils correspondent à des 
expressions absolument opposées. Ainsi, le frontal qui élève le 
sourcil (attention) ne peutse contracter en môme temps que l'orbi 
culaire des paupières qui l'abaisse (réflexion) ; en effet, ces deux 
états de l'individu ne peuvent s'associer; ils se succèdent d.> 
près, mais ne peuvent se produire simultanément. D'autres 
expressions semblent, à première vue, antagonistes et cependant 
ne le sont pas, par exemple le rire et la douleur. Le grand zjgoma- 
tique (rire) peut se contracter en même temps que le sourcilicr 
(douleur). La contraction modérée de ces deux muscles produit le 
souiirc mclancoliquo ; leur contraction maxima correspondu ce 
rire si intense, que le sujet en arrive à ressentir dos troubks 
do la respiration j do là, celte attitude bien caractérislique dv> 
l'individu qui, riant aux celais, poite ses mnins sur les cMés da 



MUSCLES DK LA TK 
t semble sur lo point do perdre oonn 
irité. 

la flg. 2 de la PI. VI on voit en 
s B0U9 le nom à' auriculaires; cos 
) individus, par une aptitude spéciale 
'■; mais n'ont pour nous aucun intcrâ 

certains animaux, le cheval, l'âne [i 
er le pavillon auditif du cûtë où se 

susceptibles par les d<5placements 
iner des expressions dont on peut 
latives au caractère de l'animal. 
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. SUPERFICIELLES 

serait pas complète si nous ne prenii 
modek^s s'ajoutant à ceux qui sont pi 

scies. 

k dos vûinos situées sous la peau, vei. 

a couleur, pour être comprises, nëceE 

l'ensemble de l'appareil que parcourt 

oracîqae, enveloppé par les poumons, 
le cœur, dont les battements rythmiq^ 
loute l'économie. Du cœur partent i 
[ui, se subdivisant de plus en plus, V' 
BS du corps porter lo sang nécessaire è 
leurs dernières ramifications, cos artè 
tellement ténues qu'on leur a donné à 
capillaires. Arrivé aux limites péripi 
le le San j revienne à son point do dépa 
r un autre ordre de vaisseaux, Jes vei, 
lillaires artériels sont d'abord très fin 
t des troncs de plus on plus volumine 
ment au point d'où le sang était pa 

constitue donc une sorle de cercle in 
a circulation. 

in cOnc dont l'axe est dirij^é obliqueine 
lu sternum ; sa base est tournée en li 
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roite, sa pointa correspond au cinqu 
é gauche.. 

s avons vu plus haut que le cœur 
le le divise en deux cavités : une cav 
tères, une droite à laquelle about 
le ces cavités est divisée en deux oon 
et un inférieur qui communiquent e; 
■signé sous le nom d'oreillette, ïi 
cule. Le sang qui vient de la cavit* 
} sang: artériel. Cliargé d'oxygène q 
t de l'air inspiré par les poumons, a 

ptilmonairc quo nous n*ayons pas à 
û parcourt toute l'tcanomie, et, cher 
ygène, se charge des résidus de la 
lent au cœvr, sang veineux, noir, qu 
! l'air, etc., etc. 

>ang n'éprouve aucune difficulté poui 
pour revenir au cœur il doit luttei 

la pesanteur; à cet effet, les veines 

de valvules, au niveau desquelles C< 
is, tandis qu'ils sont dilatés entre les 
qui précède nous explique la couleur 
ines, ainsi que leur modelé noueux e 

arlérea, profondément situées, sont t 
des également. Il y a des veines super 
ornent que nous devons nous occuper 
contrent au cou et aux membres. 
le nom à'angéiologie. 
cou, se trouve une veine qui, venan 
ro-maxillaire et de la glande paroti' 
eraent la sterno-cléido-masto'idien q 
allre dans le creux sus-claviculaipe. 
î nom de jugulaire externe, se gon 
; sur un sujet accomplissant un effort 

veines du membre supérieur sont ( 
i dos do la main elles vont à la face 
ù, au nombre do trois, elles sont ] 
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.) : la première occupe le milieu de la 
édiane; la seconde est située en detiors, 
a dernière est sitLiéo en dedans, c'est la 
le est parvenue au creux du coude, la 
CD deux branches qui se dirigent, l'une 
dans. La branche externe se réunit à la 
e la veine céphalique qui cûtoie le bord 
, suit l'interstice entre le grand pectoral 
er dans la profondeur au-dessous de la 
erne se réunit à la veine cubitale et est 
tasilique qui, occupant la partie interna 
lans le creux aiillaire. À cause de leurj 
lu bras, les branches de la veine médiane 
noms de médiane céphalique et mé* 

au creax du coude une disposition rappe- 
M dont la veine radiale serait le premier 
litale le dernier, les branches de bifurca- 
«rrespondraientauxdeux jambages obli- 
[ue ces troncs principaux peuvent présen- 
3 irrégularités dansleur parcours et qu'ils 
Br des branches de communication, des 
}nt leur configuration plus ou moins 

re inférieur, au nombre de deux, sont 
de saphêne externe et saphène interne. 
ion des veines de la face dorsale du pied, 
se derrière la malléole externe, se dirige 
de la jambe, monte verticalement dans 
)8 deux jumeaux, et va disparaître dans le 
Ine interne, venant du bord interne du 
t de la malléole interne, longe le cOté in- 
ourne la tubérosité interne du libia et le 
ir, suit le muscle couturier et dispaiult 
ïrurale, dans le triangle de Scarpa. 



PROPORTIONS DU CORPî 



L'idte de proportion peut être considérée i 
on elle correspond à des régies destinées à 
oieuse pondération des partie^ et alors réj 
de seatiment artistique; ou elle détermine, i 
mensurations prises sur un certain nom 
moyennes pouvant servir de point de repère, 
alors tous les caractères d'une question scient 
véritablement anatomique. 

Nous empruntons à M. Eugène Quillaume 
de l'enseignement du dessin, quelques- uneE 
tives à ce sujet qu'il a traité d'une façon mag 

« Canon qui est la transcription en françai 
lequel veut dire règle, prend comme celui-ci 
arts du dessin et quand on l'applique à la ; 
même à celle des animaux, le sens spécial de 
c'est un système de mesure qui doit être tel 
dure des dimensions de l'une des parties à 
d.menslons du tout à celles de la moindre des 

Nous rappellerons rapidementque les Égj 
pour canon, ainsi que le fait remarquer Gh 
£^enr du doigt médius qui se trouvait contée 
labaQteur totale du corps. 

■ Voir dans le Dictionnaire de VAeadémit C 
l'arlicla C<'n9n de M. Eug. GuillBume. . 

> Charles Blanc, Srammaire dti arti du dtiri 
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Les Grecs n'ont pas employé un canon unique. Ils ont d'abord 
suivi les règles de proportions appliquées par Polyclète dans 
sa statue du Doryphore^, dont les formes athlétiques sont bien en 
rapport avec l'idée de force ; puis chez eux ce les canons humains sa 
sont succédé en se modifiant dans le même sens que les ordres 
d'architecture, en passant des formes robustes et majestueuses à 
des formes élancées et riantes, s'élevant des données les plua 
graves à celles qui répondent davantage à un besoin d'élégance 
et d'animation. Tel fut le caractère du système de proportion créé 
par un autre maître dorien, par le sculpteur Lysippe. Ce grand 
artiste, qui prétendait reconnaître le canon de Polyclète comme 
son modèle, s'en écarta radicalement en réalité. Il en modifia les 
proportions, les rendit plus sveltes, pensant par là, comtne il lo 
disait, non pas représenter les hommes tels qu'ils sont, mais tels 
qu'il semble qu'ils dussent être. On reconnaît l'application de ces 
principes dans la figure dite l'Apoxiomônbs, dans le Méléagre^ 
mais surtout dans le colosse de Monte-Gavalîo, et dans l'Apollon' 
du Belvédère. » ^ 

Les artistes romains avaient des principes posés par Vitruve» 
pour lequel le pied devait être contenu six fois dans la hauteur 
du corps, tandis que la face, prise de la racine des cheveu:!^ au 
menton, devait y être contenue dix fois. ' 

Parmi les artistes delà Renaissance, Léonard de Vinci, repre- 
nant certaines indications de ■ Vitruve, a représenté deux sujets 
dont l'un a les membres supérieurs horizontalement étendus; 
la distance qui sépare les extrémités dés doigts médius' b'esit-à- 
dire Venvergùre, étant égale à la hauteur du' corps, cetfe figure 
est inscrite dans un carré; l'autre, ayant les jambes écartées 
et les membres supérieurs un peu élevés au-dessus de l'horizon - 
taie, est inscrit dans un cercle dont le centre est à l'ombilic. 

Le résultat indiqué par la première figure n'est applicable qu'aux 
individus de taille élevée : chez ceux qui sont petits, l'abaissement 
delà taille provenant surtout du manque de longueur des membres 
inférieurs, et les membres thoraciques ayant dans l'un et l'auli^ 

... • • > 

i Ray et, Monwnents de Vart antique, 1. 1, 1884. Notice sur UDorypho^^, 
par M. Eug. Guillaume. 7 
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cas DD développement presque semblable, il en rânil 
vergure est plus conaidérable que la hauteur totale. 

Albert Durer s'occupa aussi de donner des proporti 

Des règles établies par les auteurs de cette époq 
généralement connues sont celles dues à Jean Cousin 
rapporterons ici. 

Ger'dy'a aussi fourni des règles sur les proporti 
fois qu'elles pourront compléter celles de Jean Couf 
indiquerons en signalant leur auteur. 

Jean Cofisin prend comme unité de mesure la Ion 
idte, mesurée du sommet du crâne au menton ; pais, 
divisions de cette mesure principale, la longueur dn 
alors sous le nom de partie. 

La hauteur du corps, depuis le sommet de la té 
plante des pieds, est de S tôtes, qui sont ainsi répartit 

Du sommet Je la Ute i la partie inférieuie du menton. . . 
De la partis inférieure du menton aux mamelonit. .... 

Des mamelons à TombilLC 

De romhilic vers le pubis 

De la rfgion du pubis i la p^irtie moyenne de la cuhsfi. , 

Du milieu de la cuisse au genou. 

Du genou au-dessous du mollet 

Ds dessous la mollet au talon. . 

Il est nécessaire de rechercher si les proportions Ij 
Jean Cousin sont toujours conformesà la réalité anato 
croj'ons indispensable de faire remarquer que ladiv 
têtes n'e-t applicable, ainsi qiienoEis le verrons plus II); 
qu'aux sujets de taille élevée. Chez ces derniers la qi 
s'arrétnnt vers le pubis représente le milieu du corps; n: 
varie avec la taille du sujet (voir page 161). 

Pour le tronc, vu par sa face postérieure, les longuei 
indiqui?es: 

' Les quatre livres d'Albert Durer, peïnctre et gëoméirien 
de la proport-on des paitîes et pourtraicts du corfa hui 
par l^ys Meï^rel, 1014. 

t L'Art d? desseigncr de Uaiilre Jean Cousin. Paris, ach 
en 1685. 

* Gerdy, Anaton(« des formes extérieures du corps huma 
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ft Un lommet de l'âpanle. i l'angla inférieur de l'omoplale. . 1 tite. 
Si De l'angle de l'omoplate aux hanches. ... i ... , 1 — 
f. Des hancbea à la région fessiére i — 

';, La tête se divise en qaatre parties ^ales corràspondant cha- 

'f-' cune à la toDg^ueur du nez : 

Du sommet de la lâle au milieu du front 1 partie. 

Du milieu du front i la racine du nez (au niveaii da la 

ligne des jeui) 1 — 

De lareclae du uez Â la partie inCérieureda cet organe. . . 1 — 
De la partie inférieure du nez à la partie inféri. ure du 

meutOQ 1 — 

:; Les auteurs qui ont teaité des proportions en transcrivant 

celles de Jean Cousin ou en s'en inspirant, indiquent que la prcn 
niiére. partie est étendue du sommet de la tête à la naissance 'des 
cheveux. 11 est bien certain que la longueur du nez est souvent 

^ trop grande pour se trouver en rapport avec la distance qui 

sépare ces deux points. 

• En nous reportant aux textes de Jean Cousin, nous voyons quo 
dans certaines éditions il est dit que les cheveux so placent à 
volonté en commençant à la première partie d'en liaut. Dans 
l'édition revue et corrigée de 1750, cet avis s'est modifié et il est 
indiqué qu'on doit marquer « îa naissacce des cheveux à moitié de 
la première section. » Du reste dans les planches qui accompagnent 
ces différentes éditions, la première division arrive, non à la racine 
<Ies cheveui, mais à la partie inférieure d'une boucle de cheveux 

■ qui retombe sur le front. 

La distance qui sépare la ligne des jeux de la base du nez nous 
a semblé souvent bien insuffisante pour représenter rintcrvalle 
entre la base du nez et la partie inférieure du menton. 

Les Eouicila occupent le milieu da la seconde division. 

Jeati CouEtD divise la li^ue qui passe au niveau des yeux en & parlies 
égales ; les ;eui occupent la 2<™ et la i"" division, lu rjcine du nez la 3'^', 

Il divise l'œil en trois parties dont la moyentie est occupée par la cornée 
Iransparenie; l'ouverture des paupières est égale, pour lui, ï une de ces 

r La largeur du la base du nei égale celle de l'icll L'intervalle qui sépare 

* la nei du menlnn ^lant divisé en Iroii, la boucha doit être située au niveau 
,, du tiers supérieur, et avoir la largeur d'un œil et demi. 
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iille s'élend de la ligne des yeui à ta basa du nez 
moule un peu plus haut; il la place ou niveau 
va peu plus élevée que l'angle interue de l'es 
■il!e est large de la moîlié de su hauleur- 
:le a, au-dessus <Ies oreilles, trois partîtes de laFj 
il'avanl en arriére, c'est-ù dira de proûl ; celle ( 
., égale à la hauteur (Gerdy). Le milieu de la 
1 ù l'articulation temporo-maiillaire (Gerd;). 
ce qui a trois parties de hauteur.eQsdem el den 
omettes (Gei-dj), 

,ueur du cou prise du maoloo ù' la fourchette d 
«sala 

le dimension n'est-elle pas un peu cou 
on de Lomazzo (pag^o 160). 

De face, le cou mesuré i la hauteur du nez, égale co 

largeur . '. 

Ile la fuuiclielle du staroum à la naissance des épaul 

Le cou vu (le praQI a. comme épaisseur 

La largeur d nue épaule à l'autre est de 

Le diamètre des hanches au niveau de l'ombilic est de. 

Le tronc vu de profil a comme épaisseur : 

Au niveau des mamelons , . . , 

Au niveau de l'ombilic , 

Au niveau du pubis 

Le membre supérieur mesuré de larticulalion de l'épau 
l'eitrémité du doigt méJius égale.. ...... 

La main égale en longueur. - ' . 

Elle a donc la même longueur que la face (vi 

Comme longueur, les doigts s.int ainsi disposés' : 1 
miére arUculalion de l'iiidei, le secou'i doig't se lermim 
tia moyeiuie de la ilernière phalange du médius; lé qi 
inféi'leur Je celle même phalange; le cinquiènie doigt 
niera arliculatiou de l'annulaii'e. 

Le membre suptrieur vu par sa face antiirieur 

Vers l'épaule 

Au-dessus du coud-\ ... > . . 

Au niveau du coude 

Les proportions que naus venons d'indiquer 
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lant celles du membre supérieur « vu par 
', les figures correspondantes sont cependant 
eure, ce qui jette un peu de confusion. 
i latérales, il n'y a à retenir que ceci : 

ipaieaeur 3,'4 de parlie. 

^portions d'une façon assez simple en indH 
ius épais d'avant en arrière quo de dehors en 
bras est de dimensions inverses, c'est-à-dire 
en avant et plus <5troit vu de profil. Il donne 
[ions les plus larges de ces deux segments. 

>uré du pubis & la plante du pied, 
i télés. 

irieure, le membre inférieur a comme lar- 



2 pinies 2/3 

1 partie 3/i 

2 parties 1/4 
1 partie 3/4 



érales : 



3 porIJea 1/4 
3 parties. 



1/3 de 



ns que Jean Cousin désigne comme étant 
j profil, nous semblent cependant, dans ce 
us (tendues, 

le profil, égûle 1 l*te- 

1 y a donc huit foia la longueur du pied dans 



PROPORTIONS DO CORPl 
[our du corps (voir plus loin, page 1' 
e indiquait que le pied était le sizii 

si étant égal i. i parties, le petit orteil c 
oisiême partie et ne dépasse pas la moitié 



itance de la plante du pied au cou-de-pi 
du cou-de-pied à l'arliculation mélnlarso- 

rgeur de la parlie antérieure du pied est 
Cousin conseille de diviser celle largeur 
DJtconlenii- le gros orteil, la seconde les é 

rgeur du talon égale. 

Cousin dit aussi que les grandes divisit 
]ne pour l'homme, maïs qu'on ne doit toi 
d'une épaule à l'aulre, et cinq parties à I. 
es hanches est de deux têtes (voir plus le 
ute que, de prolil, le diamètre antéro-posté 
et des hanches est d'une t£te un tiers; lesd 
! au-dessous de la région feseiére sont ég: 
□ou a le rnSme diamèlre que le cou. Le pi 
léoles, ont la largeur de la moitié du co 

autre auteur, contemporain de Je 
les recherches sur le même sujet '. 
t commune mesure la longueur de h 
face, c'est-à-dire l'espace compris 
IX et le menton, 
dique que la hauteur du corps est 



met de la léte k h partie inférieure du □ 
à la fourchette du sternum, .... 
ouchetledu sternum aux pecloraui. . 

loraui â l-ombilio 

ibilic au pubis 



aicié de la proportion naturelle et 
'o\ Lomazzo, peintre milanais, traduit 
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311 de la cuissa au genou. 1 Face. 

m au miliaa da la jambe. .......,,, l — 

eu au bas da la jambe > 1 — 

ie la jambe i la piaula du pied 1 — 

istance qui sépare les extrémités des doigts médius, quand 
rabrcs supérieurs sont étendus, égala 10 &ccs. 

urobette du Blaroum k l'articulation de l*i?p:Luta . 1 face. 

Iculolion de l'épaulo au coude 1 face i;?. 

te à ta maiji 1 Tace 1/3. 

égale. '. . . 1 face. 

proportions diffèrent un peu do celles qui sont indiquiVs 
m Cousin, non seulement dans le choix do la mesure ()a 
lieu de la tête), mais aussi dans les résultats des mensu • 

ord Lomazzo en donnant 10 faces de hauteur au lieu do 

obtient 30 parties (ou 30 longueurs de nezj tandis que pou r 
ousin il y en a 32. Le nombre de têtes que Lomazzo obtient 
st donc do 7 1/2. 

omparant les régions occupées par les divisions en faces avec 
que fixe Jean Cousin, on voit que pour Lomazzo le cou est 
Dg, car il a deux parties de longueur (puisqu'il y a unefacs 
ase du nez à la fourchctto du sternum) ; que la jambe est 
ngue d'une partie (3 facos du genou à la plante du pied), l.e 
it la cuisse ont chacun deux parties en moins, 
■suite aussi de la façon dont Lomazzo divisole corps, qu& 
ic occupe le milieu de l'espace situé ciitrc le nez et la 

Pour Jean Cousin l'ombilic est à égale distance du genuii 
ommet de la Icte. 

3 devons maintenant, pour compléter cette élude des pro- 
is, donner quelques-unes des mensurations prises par de» 

stes. 

que le fait remarquer M. le professeur Mathias-Duval, I» 

onde huit têtes n'est applicable qu'aux individus de taillct 

au fur et à mesure que la hauteur diminue, le nombre d» 
minue aussi. En effet, la têlc varie peu comme hauteur, 

mension se maintient entre Si et 23 centimètres. Ce nd 
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sera donc que chez un individu de l'",84 qu'on reoco 
tôtes dans la hauteur totale, chez un sujet de i'°,54 il i 
que sept. La tête du premier semblera petite par 
l'epsemble; celle du second paraîtra plus développée. 

Il y a un point dont la détermination est utile à prt 
celui où se trouve le milieu du corps ; sa situatiou 
la hauteurde la taille. Nous devons partir de ce prînt 
différences de hauteur de la taille sont dues prîucipali 
développements différents des membres inférieurs. Un 
a les membres inférieurs plus longs que ceux d'un ind 
chez l'un et l'autre la longueur du tronc diffère relatif 
Il en résulte qne le centre du corps tend à descendre 
mesure que la taille devient plus élevée. En effet, cl 
de petite taille, le milieu du corps correspond au pub 
sujet de grande taille il est placé au-dessous. 

En nous inspirant des mensurations données par M. le 
Sappcy ', nous avons remarqué que pour les individu 
moyenne, les dimensions de certaines régions des mei 
valent être comparées ; 

Du pli du coude à l'extrémité du doigt médius, la lo 
égale à la distance qui sépare le milieu du pli de l'aint 
de la rotule. 

Le centre de la rotule est au milieu de l'espace 
l'épine iliaque antéro- supérieure de la plante du pied. ( 
de la rotule est aussi à égale distance du pubis et de la 
malléole Interne. 

M. Sappey donne les moyennes de longueur de la i 
pied. Il indique que la main, plus longue de 2 • 
chez l'homme qne chez la femme, dépasse un peu la 1 
la face, tandis que pour la femme il y a égahté. 

De même pour le pied qui, surpassant de 3 centln 
de la femme, est plus long que la tôle mais de 1/10 
Chez la femme il y a égalité entre la tête et le pied. 

Enfin, nous aurons terminé cet aperçu sur les pro 
•ignalant ceci : que chez l'homme, la distance qui sépare 1 

' Sappej, Traité ^anatomîe descriptive, t. I, 1867. 
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ur extrémité supéneare (diamètre bi -humerai) est de 0°> 38 
timètrès. L'écartement entre les grands trochanters (diamètre 
'rockantêrien) ait ea moyenne de 0'°,3X centimètres, tandis 
celui des crêtes Qîaqoes (diamètre bi-iliaque) est de Q"',2S 
timètrea. 

I est donc certain, et il est presque inutile d'insister sur ce 
, que les épaaies de l'homme sont plus larges que les hanches 
|ue les trochanters sont plus éloignés l'un de l'autre que les 
:es iliaques. 

[fllatirement à la femme, les formules ont différé seloncertains 
juFs i mais par des mensurations exactes on est arrivé au 
iltat suivant : chez elle, le diamètre hi-huméral est en moyenne 
3"" ,35 centimètres et le diamètre bi-irockaniérien de 0",32. 
peut en tirer cette conclusion : chez la femme, les hanches 
tplus larges et les épaules plus étroites que chez l'homme; 
:elle,leshanches8e rapprochent beaucoup, comme largeur, da 
aètre des épaules, mais pourtant n'arrivent pas à les égaler. 

Fous arrêterons ici cette étude comparée des proportions, et en 
oinant, nous tenons à dire que si, à nos yeux, la connaissance de 
principes et celle de l'anatomic ne suffisent pas pour donner à 
œuvre un caractère véritablement artistique, il est incontestable 
ces notions scientifiques ne peuvent que guider l'artiste en 
ipéchant de s'égarer, et que, loin d'enchaîner son indépendaocet 
i ne font, au contraire, qu'assurer sa liberté. 
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SQUELETTE — FACE ANTERIEURE 



1. Frontal. 

2. Pariétal. 

3. Temporal. 

4. Apophyse mastoïde du temporal- 

5. Os malaire ou de la pommette. 

6. Maxillaire supérieur, 

7. Os propres du nez. 

8. Maxillaire inférieur. 

9. Septième vertèbre cervicale. 

10. Clavicule. 

11. Omoplate. 

12. Sternum. 

13. Première côte. 

14. Septième côte. 

15. Douzième côte. 

16. Cartilages costaux. 

17. Cinquième vertèbre lombaire. 



18. Sacrum. 

19. Coccyx. 

20. <)é iliaque. 

21. Humérus. 

22. Cubitus. 

23. Radius, 

24. Carpe. 

25. Métacarpe. 

26. Phalanges des doigts* 

27. Fémur. 
2S. Rotule. 

29. Tibia. 

30. Péroné. 

31. Tarse. 

32. Métatarse. 

33. Phalanges des orteils^ 



20. Oa iliaque 

21. Hum f rua 

22. Cubitus 

23. Radiua 

24. Carpf 

2Ô. iletacarpe 

26, PhalauQ-e.H dpsdoio'ls 

21 ftmu,. ^ - 

28. Rotule 

29. Tibia 

30. Péroné 
31 Tarse 

32. Mélalai-5,- 

33. Pl,fllan;r,3 ^es orteils 
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PLANCHE 11 



ffUELE.TTE - FACE POSTERIEURE 






PLANCHE II 



SQUELETTE— FACE POSTÉRIEURE 



1. Pariétal. 

2. Occipital. 

3. Temporal. 

4. Os malaire ou de la pommette. 

5. Maxillaire inférieur. 

6. Atlas, première vertèbre cervicale 

7. Septième vertèbre cervicale ou 

proéminente. 

8. Douzième vertèbre dorsale. 

9. Cinquième vertèbre lombaire. 

10. Sacrum. 

11. Coccyx. 

12. Cs iliaque. 

13. Première côte. 

14. Douzième côte. 



15. Clavicule. 

16. Omoplate. 

17. Humérus. 

18. Cubitus. 

19. Radius. 

20. Carpe. 

21 Métacarpe. 

22. Phalanges des doigts. 

23. Fémur. 

24. Tibia. 

25. Péroné. 

26. Tarse. 

27. Métatarse 

28. Phalanges des orteils. 



t. b»vy«, . vvi«.«.wtc cet «t«.aiv ini i/xwjuun,iuv 

ô. Douz"^' vertèbre dorsale 
9. Cinq"?* vertèbre lombaii'e 

10. Sacrum 

11. Coccyx 

12. Os des îles 
13 Première côte 
14. Douzième côte 
15 Clavicule 

16. Omoplate 

17. Huméi'us 

18. Cubitus 

19. Radius 

20. Carpe 
'21. Metacai'pe 

2 2. Ph al an 0*6 s de& io^rU 

'2\ Fémur "^ ^ 

î^4. Tibia 

25. Péroné 

2(> Tarse 

27. Métatai>se 

2tt. Phalanges des orteils 
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PLANCHE JII 



SQUELETTE — FACE LATÉRALE 



PLANCHE 111 



SQDBLKTTB — FACE LATERALB 



iupérieur. 

ntérieur. 

ière Tertèbre cervicale. 

:iéme vertèbre cervi- 

rertébra cervicale ou 



15. Sternum. 

16. Omoplate. 

17. Première cftte. 

13. Douzième c6ta. 

19. Humérus. 

20. CubilUB. 
31. Radius. 
22. Carpe. 

83. Métacarpe. 

24. Phalanges des doigt». 

2Ô. Fémur. 

26. Botule. 

27. Tibia. 

29. Tarse. 

30. Métatarse. 

31. PIialBQgei des orteils. 
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PLANCHE IV 

ARTICULATIONS DE LA MACHOIRE INFÉRIEURE, DÉS 
VERTÈBRES ET DU MEMBRE SUPÉRIEUR 



Flg. 1. 

ÉPAULE, FÀqs ANTÉRIEURS. 

A. Clavicule. 

B. Omoplate. 

C. Humérus. / 

1; Surface articulaire de rextrémilé 
interne de Ja claTicule, 

2. Ligament coraco-claviculalre. 

3. Ligament acromio-coracoïdien. 

4. Articulation acromio claTÎculaire. 

5. Ligament coracoïdien. 

6. Ligament coraco-huméral, 

7. Capsule de Tarticulation scapulo- 

humérale. 
S. Tendon du muscle Sous-scapulaire. 

9. Tendon de la longue portion du 

biceps. 

10. Tendon de la longue portion du 

triceps. 

Fig. 2. 

ÉPAULE, FACE POSTBRIBURB. 

A. Clavicule. 
B» Omoplate. 
G. Humérus. 

1. Surface articulaire de Textrémité 

interne de la clavicule. 

2. Ligament coraco-claviculaire. 

3. Articulation acromio-claviculaire. 

4. Ligament coracoïdien. 

5. Capsule de Tarticulation scapulo- 

humérale. 

6. Attachesdes muscles sus-épineux, 

sous-épineux et petit rond. 

7. Tendon de la longue portion du 

triceps* 



Fig. 3. 

ARTICULATION TEMPORO-MAXILLAIRB. 

A. Portion inférieure du crâne. 

B. Branche de la mâchoire inférieure. 

1. Ligament latéral externe de Tar- 

ticulation temporo-maxillaire. 

2. Ligament stylo-maxillaire. 

Fig. 4. 

ARTICULATIONS DBS VERTÈBRES. 

A. Portion inférieure de l'occipital. 

B. Atlas. 

C. Axis. 

1. Ligament cervical antérieur. 

2. Ligament occipito-atloïdien anté- 

rieur. 

3. Capsule fibreuse atloïdo-axoï- 

dienne. 

4. Capsules des apophyses articu- 

laires. 

Fig. 5. 

A. B. C. D. Corps des 7©, 8«, 9« et 
10« vertèbres dorsales. 

1. 1, Ligament vertébral commun 

antérieur. 

2. 2. 2. Disques intervertébraux. 

3. Ligaments çosto-vertébraux. 

4. Ligaments costo-transversaires. 

5. Ligaments interépineux. 

6. 6. Ligament surépineux. 

Flg. e. 

A. B. C. D. Corps des 1", 2©, 3* et 

4e vertèbres lombaires. 
1. Tendons ou piliers du diaphragme^ 



a*- 
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' a» 2, ligament vertébral commun 
antérieur. 

3. 3. Disques intervertébraux. 

4. 4. Ligament surépineux. 

5. Apophyse articulaire inférieure 

delà 4« vertèbre lombaire. 

Flg. 7. 

COUDE, ÀVANT-BRàS ET MAIN, FAOB 
AKTB&IBURB. 

A. Humérus. 

B. Cubitus. 

C. Radius. 

D. Os de la maio. 

1. Partie antérieure de la capsule 

articulaire du cou le. 

2. Ligament latéral interne du coude 

3. Ligament latéral externe. 

4. Ligament annulaire du radius. 
4'. Tendon du biceps. 

5. Ligament interosseux. 

6. Capsule radio-cubitale inférieure. 

7. Capsule radio-car pienne. 

8. Ligament latéral externe du poi- 

gnet. 

9. Ligament latéral interne. 

10. Saillie du pisiforme. 

11. Capsule de Tarticulation trapézo- 

métacarpienne. 

12. Ligaments interosseux palmaires 

13. Tendon du muscle cubital pos- 

térieur. 
14 Tendon du long abducteur du 
pouce. 

15. Ligament métacarpien transverse 

16. Articulation métacarpe -phalan- 

gienne du pouce. 

17. Index et gaine fibreuse des ten- 

dons fléchisseurs des doigts. 

18. Médius. La gaine est enlevée, les 

tendons des fléchisseurs sliper- 
ûciel et profond sont mis à 
découvert. 



19. Annulaire dont les tendons ont 
été enlevés. 

ÎO, Auriculaire dont la capsule mé- 
tacarpo-phalangienne est ou- 
verte. 

Fig. 8. 

GOnDB, AVANT-BRAS ET MAIN, FACE 
POSTÉRIEURE. 

A. Humérus. 

B. Cubitus. 

C. Radius. 

D. Os de la main. 

1. Partie postérieure de la capsule 

articulaire du coude. 

2. Ligament latéral interne du coude 

3. Ligament latéral externe. 

4. Ligament annulaire du radius. 

5. liigament interosseux. 

6. Capsule de rarliculaliou radio- 

cubitale inférieure. 
7- Partie postérieure de la capsule 
radio-car pienne. 

8. Ligament latéral interne du poi- 

gnet. 

9. Ligament latéral externe. 

10. Saillies du pyramidal et du pisi- 

forme. 

11. Capsule de larticulation trapézo- 

métacarpienne. 

12. Ligaments interosseux dorsaux. 

13. Tendon de muscle cubital posté- 

rieur. 

14. Tendon du long abducteur du 

pouce. 

15. Tendons des muscles radiaux 

externes. 
1 6 Ligament métacarpien transverse. 
17. 17. Doigts avec les ligaments qui 

relient leurs phalanges. 



ilf 
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PLANCHE V 



ARTICULATIONS DU BASSIN ET DU MEMBRE INFERIEUR 



rig. 1. 

BASSIN, FAGB ANTÊRIBUBB. 

A. Os iliaque. 

B. Sacrum. 

C. Cinquième vertèbre lombaire. 

D. Fémur, 

1. Angle sacro- vertébral. 

2. Ligaments ilio-lombaire et sacro- 

iliaque supérieur. 

3. Ligament sacro-iliaque inférieur. 

4. Ligaments sacro-sciatiques. 

6. Capsule entourant Ja symphyse du 

pubis. 

7. Membrane obturatrice. 

8. Ligament de Berlin renforçant la 

partie antérieure de la capsule 
coxo-fémorale 

9. Tendon du droit antérieur de la 

cuisse. 

10. 11. Attaches du moyen et du petit 
fessiers. 

12. Attache supérieure du vaste ex- 
terne du triceps crural. 

Tig. 2. 

BASSIN, FACB POSTëRIBURB. 

A. Os iliaque. 

B. Sacrum. 

C. Coccyx. 

D. Fémur. 

1. Ligament sacro-iliaque. 

2. Grand ligament sacro-sciatique. 

5. Fibres postérieures de la capsule 

coxo-fémorale. 

6. 7. Attaches du petit et du moyen 

fessiers. 



8. Attaches des muscles postérieurs 

de la cuisse (biceps, demi-mem- 
braneux, demi-tendineux). 

9. Attache du troisième adducteur. 

Fig. 3. 

GBXOU, F4CB ANTBRIBUBK. 

A. Fémur. 
P. Tibia. 
C. Péroné. 
I). Rotule. 

1. Tendon du triceps crural. 

2. Ligament rotulien. 

3. 4. Lamelles fibreuses situées sur 

les côtés de la rotule. 

5. Ligament latéral externe de Tar- 

ticulation du genou. 

6. Ligament latéral interne. 

7. Extrémité inférieure de l'aponé- 

vrose fascia la ta. 

8. Ligament interosseux. 

9. Tendon inférieur du biceps crural. 
10. Tendons de la patte d'oie. 

Fie- ^. 

OBNOU, FAGB POSTBHIBU&B. 

A. Fémur. 

B. Tibia. 

C. Péroné. 

1. Partie postérieure de la capsule 

articulaire du genou* 

2. Ligament latéral interne. 

3. Ligament latéral externe. 

4. Articulation péronéo-tibiale supé- 

rieure. 

5. Ligament interosseox. 




Xi» 



6. Tendon du troisième adducteur. 

7. 7. Insertions supérieures des ju- 

meaux. 

8. Insertion du muscle poplité. 

9. Tendon du biceps crural. 
10. Insertion du soléaire. 

FIg. 5 

PIBD BT EXTRÉMITÉ INFÉRIBURB DE LA 
JAMDE, FACE POSTBRIEURB. 

A. M-tlléoIe interne. 

B. Malléole externe. 

G. Calcanéum et partie inférieure du 
tendon d'Achille. 

1. Ligament interosseux. 

2. Ligament postérieur de Tarticu- 

lationpéronéo-tibiale inférieure 

3. Ligament latéral externe posté- 

rieur de l'articulation tibio- 
tarsienne. 

4. Ligament latéral externe moyen 

de la même articulation. 

5. Ligament latéral interne. 

6. Gouttière du fléchisseur propre 

du gros orteil. 

7. Gouttière du jambier postérieur. 

8. Gouttière des péroniers latéraux. 

Fig. 6. 

PIED, FACE 8UPÉRIKURB. 

A. Tibia. 
3. Péroné. 
C. Scaphoïde. 



D. Partie antérieure du calcanéum. 

1. Ligament interosseux. 

2. Ligament antérieur de l'articula- 

tion péronéo-tibiale inférieure. 

3. Capsule tibio-tarsienne. 

4. Ligament latéral interne de Tar- 

ticulation tibio-tarsienne. 

5. 6 Ligaments externes moyen et 

antérieur de l'articulation tibio- 
tarsienne. 

7. Ligaments du tarse. 

8. Ligament métatarsien transverse. 

9. Tendon du jambier antérieur. 
10. Tendon du court péronier latéral, 
il. Tendon de l'abducteur du gros 

orteil. 

Fig. 7. 

riKD, FACE INFÉRIBUBB. 

A. Calcanéum. 

6. Malléole externe. 

1. Ligament calcanéo-cuboïdien in- 

férieur ou grand ligament de 
la plante. 

2. Tendon du jambier postérieur. 

3. Tendon du jambier antérieur, 

4. Tendon du long péronier latéral. 

5. Tendon du court péronier latéral. 
0. Insertion de l'abducteur du petit 

orteil. 

7. Insertions de l'abducteur et du 

court fléchisseur du gros orteil. 
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PLANCHE VI 



muscles; de la tête 
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PLANCHE VI 



MUSCLES DE LA TÊTE 



Fig. I. 

1. Muscle frontal. 

8. Orbiculaire des paupières. 

3. Élévateur intei;ne de la lèvre 

supérieure et de Taile du nez. 

4. Transverse du nez. 

5. Élévateur externe de la lèvre 

supérieure et de Taile du nez. 

6. Petit zygoroati que. 

7. Grand zygomatique. 

8. Orbiculaire des lèvres. 

9. Triangulaire" des lèvres. 

10. Carré de la lèvre inférieure. 

1 1 . Houppe du menton. 

12. Masséter. 

13. Peaussier du cou. 

14. Sterno-cléido-mastoïdien. 

15. Omo-hyoïdien. 

16. Gléido-hyoïdien. 

17. Trapèz€. 

Fig. 2. 

1. 2. 3. Muscles auriculaires anté- 
rieur, supérieur et postérieur. 

4. Glande parotide. 

5. Risorius de Santoriui. 

6. Peaussier du cou. 

7. Pyramidal. 



Fig. 8. 

1* Muscle frontal. 
1'. Muscle occipital. 

2. Temporal. 

3. Orbiculaire des paupières. 

4. Elévateur interne de la lèvre 

supérieure et de Taile du nez. 
4'. Elévateur externe de la lèvre 
supérieure et de Taile du nez. 

5. Tranverse du nez. 

6. Petit zygomatique. 

7. Grand zygomatique. 

8. Orbiculaire des lèvres. 

9. Buccinateur. 

10. Triangulaire des lèvres. 

11. Carré de la lèvre inférieure, 

12. Masséter. 

13. Stemo-cléido-mastoïdien. 

14. Faisceau postérieur du digaslrique 
14'. Faisceau antérieur du digastrique 

15. Mylo-hyoïdien. 

16. Ciéido-hyoïdien. 

17. Omo-hyoïdien. 

18. Thyro-hyoïdien. 



PLANCHE VII 



MUSCLES DU TRONC -FACE ANTÉRIEURE 
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PLANCHE VII 



MUSCLES DU TRONC - FACE ANTÉRIEURE 






A. Maxillaire inférieur. 

B. Clavicule. 
G. Sternum. 

6. Epine iliaque antérieure et supé- 
rieure. 
- Pubis. 

1. Muscle peaussier du cou. 

2. Digasti^ique* 

3. Sterno-cléido-mastoïdien. 

4. Cléido-hyoïdien. 

5. Omo-hyoïdien. 

6. Trapèze. 

7. Deltoïde. 

8. Grand pectoral. 



9.. Grand dentelé. 

10. Grand dorsal. 

11. Grand oblique. 

12. Grand droit de l'abdomen. Sur 

le côte gauche de cet écorcbé 
le muscle est recouvert par 
l'aponévrose du grand oblique. 

13. Pyramidal. 

14. Tenseur de l'aponévrose fascia 

lata. 

15. Couturier. 

15'. Aponévrose recouvrant les mus* 
clés de la cuisse. 

16. Pectine. 



PLANCHE YIII 



MUSCLES DU TRONC - FACE POSTÉRIEURE 
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PLANCHE VllI 



MUSCLES DU TRONC - FACE POSTERIEURE 



9. jQrand rpnd. 
10. Rhomboïde. 
il. Grand dorsal. 

12. Aponévrose iombo-sacfée recou- 

vrant le long dorsal, le sacro- 
lombaire et le transversaire 
épineux. 

13. Grand oblique. 

14. Grand fessier, 

15. Moyen fessier. 

16. Aponévrose recouvrant le moyeu 

fessier. 





A. Apophyse épineuse de la 7c ver- | 




tébre cervicale. 




:B. Epine de Tomoplate. 




C. Crête iliaque. 




D. Grand trochanter. 


#•. ^^•' 


1. Muscle occipital. 


jrv '■•'• 


2. Sterno-cléido-mastoîdien. 


bf ' '.'•v* 


3. Splénius. 




4. Trapèze. 




:5. Deltoïde. 




6. Triceps brachial. 


.' 
'- 


7. Sous-épineux. 


,•' 


8. Petit rond. 
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PLANCHE IX 



MUSCLES OU TRONC - FACE LATÉRALE 
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PLANCHE IX 



MUSCLES DU TRONC — FACE LATERALE 



A. Clavicule. 
13. Crête iliaque. 
C. Grand trochanter. 
i. Esirémilé inférieure du sterno 
cléido-masloïdien. 

2. Trapèze. 

3. Deltoïde. 

h. Grand pectoral. 



5. 



Grand dentelé. 



6. Grand' droit de Tabdomen re- 

couvert par PaponéTrose du 
^,Tand oblique, 

7. Grand oblique. 

8. Grand dorsal. 

9. Grand fessier. 
10. Moyen fessier. 

\ 1. Tens3ur du fascia intr*. 

12. Couturier. 

13. Droit antérieur de la cuisse. 



PLANCHE X 



MUSCLES OU MEMBRE SUPÉRIEUR - FACE ANTÉRIEURE 



PLAiNGHE X 



MUSCLES DU MEMBRE SUPERIEUR — FACE ANTERIEURE 



rig. 1. 

A. Clavicule 

1. Grand pectoral. 

2. Fibres du trapèze s^altachant à la 

clavicule et à racromion. 

3. Deltoïde. 

4. Biceps brachial. 

5. Portion externe du triceps. 

6. Brachial antérieur. 

7. Long supinateur. 

8. Premier radial externe. 

9. Second radial externe. 
1.0. Rond pronateur. 

11. Grand palmaire. Sur ces deux 

muscles passe Texpansion apo- 
névrotique du biceps. 

12. Petit palmaire. 

13. Fléchisseur superficiel des doigts. 

14. Cubital antérieur. 

15. Long fléchisseur propre du pouce. 

16. Carré pronateur. 

17. Ligament annulaire antérieur du 

carpe. 

Fig. 2. 

1. Aponévrose palmaire. 

2. Court abducteur du pouce. 

3. Palmaire cutané. 

4- Gaines des tendons des fléchis- 
seurs des doigts. 

Fig. 3. 

1. Coulisse bicipitale de Thum^rus. 

2. Corps charnu du biceps. 



3. Tendon de la longue portion du 

biceps passant dans la coulisse 
bicipitale. 

4. Tendon de la courte portion du 

biceps. 

5. Tendon inférieur du I/iceps inséré 

à la tubérosité bicipitale du 
radius. 

6. Expansion aponévrotique du bi« 

ceps coupée pour laisser voir 
rattache du brachial antérieur 
au cubitus. 

7. Coraco-brachial. 

8. 8. Triceps brachial. 

9. 9. Brachial antérieur. 

10. Son insertion au cubitus. 

11. Section du grand pectoral. 

12. Section du deltoïde. 

rig. a. 

1. Section du tendon du petit pal- 

maire; Taponévrose palmaire 
a été supprimée. 

2. Abducteur du petit doigt. 

3. Court fléchisseur du pouce. 

4. Court abducteur du pouce. 

5. Adducteur du pouce. 

G. Court fléchisseur du petit doigt. 

7. Tendons des fléchisseurs superfi- 

ciel et profond. 

8. Premier interosseux dorsal. 
1\ Premier lombrical. 

10. Tendon du fléchisseur profond, 
perforant celui du fléchisseur 
sup rflciel. 
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PLANCHE XI 
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PLANCHE XI 

MUSCLES DU MEMBRE SUp£niEUR -FACE POSTÉRIEURE 



PLANCHE XI 



ILB& UU UBUBRB SUPÂRIËUB - FACE POSTÈRIBIIRB 



FI». 

d donal. 

^pineui. 
à». 



id radial eitanw. 

al anlérieur. 

iseur commun des doigta. 
iseur propre du pelît doigt. 
al poBtërieur. 

abducteur du pouce. 

eiletueur du ponce. 
"Dt annulaire poBl6rieur d 



pe. 



rtg.a. 

il annulaire poatérienr dn 



a dn Jung 



eitcoMur dn 



3. Tendons de l'eilenaettr 
de» doigia. 



rif. 3. 



.1. Portion externe dn Iricepi, ou 
ïBBle externe. 

3. 3. Portion moyenne ou longue 

4. Portion interne ou vaste inlsmo. 

Tendon commun â ces troii 
portion». 

Plg. 4. 

1. Tendon du second radial eilerne. 

i. Tendon du premier radial eibarnc 

et tai>atiére anatomiqne. 

3. Tendon itu long eiteaseur du 

4. Premier interosseux dorsal, 

5. Adducteur du pouce. 

G. Abducteur du petit doigt. 

7, Tendons de l'eilenseur commun 
des doigts. 

S. Bandelellea fibreuses étendues en- 
tre ces tendoDi. 
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PLANCHE XII 

MUSCLES DU MEMBRE SUPÉRIEUR - FACES LATËRALI 
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PLANCHE XII 



MUSCLES DU MEMBRE SUPÉRIEUR - FACES LATÉRALE* 
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Fig. 1. 

MEMBRB SUPÉRIEUR, FACB BXTBRMB. 

i. Trapèze. 

?. Grand pectoral. - . 

3. Deltoïde. . . 

4. Sous-épineux, 

5. Petit rond. - 

6. Grand rond. 

7. Grand dorsal. 

8. Biceps brachial. 

9. Brachial antérieur, 

10. Vaste externe du triceps. 
41. Long supinateur. 

12. Grand palmaire. 

13. Anconé. 

14. Premier radial externe. 

15. Second radial externe. 

16. Extenseur commun des doigts. 

17. Extenseur propre du petit doigt 

et cubital postérieur. 

18. Long abducteur du pouce. 

19. Court extenseur du pouce. 

20. Ligament annulaire du carpe. 

rig. 2. 

1. Tendon du long extenseur du 
pouce. 



2. Opposant du puuce. 

3. Premier interosseux dorsal. 

4. Adducteur du pouce. 

FIg. 3. 

tfSMBRB SUPÉRIEUR, FACE INTBRMB. 

1. Deltoïde. 

2. Grand pectoral. 

3. Biceps brachial. 

4. Brachial antérieur. 
5i Coraco-brachial. 

6. Vaste interne du triceps. 

7. Rond pronateur. 

8. Long supinateur. 

9. Grand palmaire. 

10. Petit palmaire. 

11. Fléchisseur superficiel des doigt». 

12. Cubital antérieur. 

13. Ligament annulaire du carpe. 

Fig. 4. 

1. Abducteur du petik doigt. 

2. Section du palmaire cutané. 

3. Court abducteur du pouce- 
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MUSCLES DU MEMBRE INFÉRIEUR — KAGE ANTÉRIEURE 



if:: 



Fig. 1. 

A. Épine iliaque antéro-supérieure. 

B. Épine du pubis. 

C. Rotule. 

D. Tubéposité antérieure du tibia. 

1. Muscle psoas. 

2. Muscle iliaque. 

3. Moyen fessier. 

4. Tenseur du fascia lata. 

5. Couturier. 

6. Droit antérieur de la caisse ou 

longue portion du triceps crural. 

7. Vaste externe du triceps. 
T, Vaste interne du triceps. 

8. Pectine. 

9. Premier ou moyen adducteur 



10. Droit interne. 

li. Troisième ou grand adducteur. 

FIg. 2. 

1. Jambier antérieur. . . ^. 

2. Extenseur commun des orteils* 

3. 3. Soléaire. 

4. Long péronier latéral. 

5. Extenseur propre du gros orteil. 

6. Péronier antérieur. 

7. Jumeau interne. 

8. Long fléchisseur commun des 

orteils. 

9. Pédieux. 

10. Abducteur du gros orteil. 

11. Ligament annulaire du tarse. 
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MUSCLES DU MEMBRE INFERIEUR — COUCHE PROFONDE DE 
LA CUISSE — FACES SUPERIEURE ET INFÉRIEURE DU PIED 






Fig. 1. 

FAGB ANTÉRIEURE DE LA CUISSE, LâS MUSCLES ' 
SUPERFICIELS ÉTANT SUPPRIMES. 

A. Epine iliaque anléro-supérieure. 

B. Capsule de l'articulation coxo-fé- 

moralc* 

C. Epine du pubis. 

D. Rotule. 

1. Extrémité supérieure du droit 

antérieur de la cuisse. 
1'. Extrémité inférieure du droit an- 
térieur de la cuisse. 

2. Tendon inférieur du muscle psoas- 

iliaque. 

3. Vaste externe du triceps. 
3 '. Vaste interne du triceps. 

4. Moyen fessier. 

5. Bord antérieur du petit fessier. 
0. Pectine. 

7. Premier ou moyen adducteur. 

8. Second ou petit adducteur. 

Fig. a. 

A. Malléole interne. 

B. Malléole externe. 



1'. Ligament annulaire du tarse. 
2; Tendons de Textenseur commun 
des orteils. 

3. Tendon de Tex tenseur propre du 

gros orteil. 

4. Tendon du jambier antérieur. 

5. Tendon du péronier antérieur. 

6. Faisceau interne du pédieux. 

7. Abducteur du petit orteil, 

8. Abducteur du gros orteil. 

9. Muscles interosseux. 

Fig. 3. 

A. Galcanéum. 

1. Court fléchisseur commun des 

orteils. 
1 '. Section de Taponévrose plantaire. 

2. Abducteur du gros orteil. 

3. Court fléchisseur du gros orteil. 

4. Tendon du fléchisseur propre du 

gros orteil. 

5. Abducteur du petit orteil. 

6. Court fléchisseur du petit orteil. 

7. Lombricaux 
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MUSCLES DU MEMBRE INFÉRIEUR - FACE POSTÉRIEURE 
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MUSCLES DU MEMBRE INFERIEUR — FACE POSTERIEURK 



Pig. I. 

A. Sacrum. 

B. Qoccyx. : 

C. Crête iliaque. 

D. Grand trochanter. 
i . Moyen fessier. 

2. Tenseur de l'aponévrose fascia- 

lata. 

3. Grand fessier. 

4. Biceps crural. 

5. Vaste externe du triceps. 

6. Demi- tendineux. 

7. Demi-membraneux. 

8. Droit interne. 

9. Troisième ou grand adducteur* 
10. Couturier. 



11. Plantaire grêle. 

12. Jumeaux. 

Pig. a. 

A. Malléole interne 

B. Malléole externe. 

1. Plantaire grêle. 

2. Jumeaux. 

2'. Tendon d'Achille. 

3. Soléaire. 

4. Long fléchisseur commun de.= or- 

teils, 

5. Tendon du jambier prslt rieur. 
G. Long péronier latéral. 

7 Court péronier latéral. 
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HUaCLES DU MEMBRE INFÉRIEUR. — FACE IHTEI 
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PLANCHE XVI 



MUSCLES DU MEMBRE INFÉRIEUR— FACE INTERNE 
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pig. I. 

A. Epine iliaque antéro-supérieure. 

A. Coupe de la symphyse du pubis. 

B. Sacrum et coccyx. 

G. Tubérosité interne du fémur. 
D. Rotule. 

1. Muscle psoas. 

2. Muscle iliaque. 

3. Grand fessier. 

4. Gouturier, 

5. Pectine. 

6. Premier ou moyen adducteur. 

7. Droit antérieur de la cuisse. 

8. Vaste interne du triceps. 

9. Droit interne. 

10. Troisième ou grand adducteur. 

11. Demi-tendineux, 

12. Demi-membraneux. 
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Pig. 2. 

A. Rotule. 

B. Tubérosité interne du fémur. 
G. ï'ace interne du tibia. 

1. Vaste interne du triceps. 

2. Gouturier. 

3. Droit interne. 

4. Demi-membraneux. 

5. Demi-tendineux. 

6. Jumeau interne. 

6'. Tendons d'Achille et du plantaire 
grêle. 

7. Soléaire. 

8. Long fléchisseur commun des 

orteils. 

9. Tendon du jambier postérieur. 

10. Fléchisseur propre du gros orteil. 

11. Jambier antérieur. 

12. Abducteur du gros orteil. 

13. Ligament annulaire du tarse. 
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MUSCLES DU MEMBRE INFËRIEIIH — FACE EXTERNE 
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CLES DU MEMBRE INFERIBUR - FACE EXTERNK 



F!.. 1. 

i tracbaaler. 

Tositë eileroe du tibia. 
3ur du fatcia lala. 
évroM fascîa tata. 

d fessier. 

antérieur de la culsie. 
■■ externe du triceps. 
is crural. 

Ttg.a. 

roaité externe du tibia, tuber- 
e du jambier aatërieur. 



I. Tâte du péroné. 

:. Malléole externe. 

1. Jambier aotérieur. 

'., Jumeau externe. 

'. Soléaire. 

I. Tendon d'Achille. 

L. Long péronier latéral. 

I. Court péroniar latéral. 

i. Extenseur commun des orteils. 

'. Tendons de l'extenseur commu 

des orteils. 
. Péronier antérieur. 
!. Pédieni. 

I. Abducteur du petit orteil. 
I. Ligament annulaire du tarse. 
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Mépris (eipressiott du). . . 145 
Mésaticéphales. . : . . . 24 

Métacarpe 42 

Métacarpo-phalangiennes (ar- 

liciUations) 53 

Métatarse 69 

Mélatarso-phalatigiennes ar- 
ticulations) 18 

Milieu du corps. ■ , , , 161 



Molaires (dents). , - ■ 
Mortaise péranéo-tibiale. 
Muscles des expressions. 
Mvsculaires (insertions). 
Mylo-hyoîdien (muscle). 
Myologie 



N 

iVei [cartilages du) 133 

Naso-labial (sillon) .... 133 





3U), 



Obturateur (Iro 
Occipital. Muscle, 135. - 
Oculaire (globe). . . 
Odontotde (apophyse). 



Olécrdne 

Olécrânienne (caïilé). , . . 

Omo-hyoïdien (muscle) . . . 1 

Omoplate 

Opposant du pouce, 104. — du 
petit doigt • 

Orbiculaire des lèvres, 144. — 
des paupières ) 

Orbitaires (cavités) 

Oreille (cartilage de I'), <33. — 
(pavillon de 1') ■- 

Organes annexes de la fane. '■ 

Orteils (court fléchisseur com- 
mun des), 124. — (eïtenseur 
commun des), HT. — (court 
fléchisseur commun des), 124, 
— (long fléchisseur commun 
des) 122. — (phalanges des) , 

Os crochu 

Ossification 

Ostéologie 



palmaire (aponévrose). , . lOd 

Palmaire cutané (muscle) , 105 

Pariétal 2i 

Parotide (glande) 131 

Pattes d'oie (tendons de la) 110, lit 






116 
133 



^ 
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Pavillon de Toreille. . . . i'^ 

Peaussier du cou. .... 146 

Peaussiers de la face (muscles) . 1 34 

Pectine' (muscle) il4 

Pectoraux (muscles). . . 81, 83 

Pédieux (muscle) 123 

Peloton adipeux 73 

Péroné 66 

Péronéo-tihiales (articulations) 75 

Péronier antérieur (muscle). 118 

Péroniers latéraux {mw&c,) 118, 110 
Petit doigt (extenseur propre 

du) 101.— (Abducteur du). . 105 

Petit oblique (muscle). ... 85 

Petit 'palmaire (muscle). . . 96 

Petit pectoral (muscle). . . 83 

Petit rond (muscle). ... 91 

Petit trochanter 63 

Petit zygovnatique (muscle). 142 
Phalanges des doigts 43. — 

des orteils 70 

Pharynx 130 

Pied. Muscles, 123. — Os. . 67 

Pisiforme 41 

Plantaire grêle (muscle). . . 121 

Pleurer (expression du). . . 142 

Pommette (os de la). . . . 27 

Poplité (région ou creux). . 110 

Poplité (muscle) 122 

Pouce (court abducteur du), 
103. — (court extenseur du), 
102. — (court fléchisseur du 
pouce), 104. — (long abduc- 
teur du), 102. — (long exten- 
seur du), 103. — (long fléchis- 
seur propre du), 98. — opposant 

du) 

Premier radial externe (mus- 
cle) 

Proéminente (vertèbre). . . 

Pronateurs (muscles). . 
Pronation 



104 

. 99 
. 10 
96, 98 
. 50 



Proportions 153 

Protubérance occipitale. . . 21 

Psoa%-iliaque (muscle). . . 114 

Pubis 56, 61 

Pupille 132 

Pyramidal de Tabdomen, 86. 

— de la face 139 



Pyramidal (os) 41 



Rachis 6 

Radiaux (muscles) 99 

RadiO'Carpienne (articulation) 51 
Radio-o u bitales (articulations) . 48,49 

Radium 39 

Réflexion (expression de la). 139 

Rhomboïde (muscle). ... 89 

Rire (expression du). . . . 139 

Risorius de Santorini. . . 148 

Rond (ligament) 71 

Rond pronateur (muscle). . 96 

Ronds (muscles) 91, 92 

Rotule 64 

Rotulien (ligament). ... 73 



Sacro-iliaque (ligament). . . 61 

Sacro-lombaire (muscle). . . 89 

Sacro-sciatiques (ligaments). 61 

Sacrum 55 

Sagittale (suture) 24 

Saphènes (veines) 152 

Scalénes (muscles) 1?6 

Scaphoïde (os) du carpe, 41. — 

du tarse 69 

Scapulo-humérale (articula- 
tion) 46 

Scapulum 34 

Soiatique (épine) 59 

Sclérotique 132 

Semi-lunaire (os) 41 

Sem,i - lunaires (fibro-carti 1 a- 

ges) "i^ 

Sigmotdes (cavités) du cubitus, 

39. — du radius 40 

/Siflfmoêdtf (échancrure). ... 29 

Sillon naso-labial. .... 133 

Soléaire (muscle) 120 

Sourcils 132 

Sourcilier (muscle) 139 

Sourciliére (arcade). . . . 22 
Sous-astragalienne (articula- 
tion) 78 

Sous-épineux (muscle) é . . 91 

Sous-hyoïdiens (muscles) . . 128 
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Soua-maxiltaire (glaoda) . 
Sous-orbi taire (trou). , . 
Sous-pubien (trou). . . , 
Sous~scaputaire [muscle). 

Sphénoïde 

SpUnius (muscle) 126 

Stemo-claviBulaire (articula- 

Stemo-eléido-masloidien{mas- 



ole). 



1» 



Sierno-tkyrotdien (muscle). . 1S9 

Sternum IS 

Stylo-kyoîdien (muscle) . . 139 
Stt/loides (apophjses) du cubi- 
tus, 39. — du péroné, 67. — 

du radius, 40. — du temporal. 33 
Swpi'noieui-s (muscles) , . 98,(00 

Supination 49 

Surépiiteux (ligament) ... 46 

Sus-a3tragalienne{arlic,'aiatiOD) 70 

Sui-épineux (muscle). ... 91 

Sui-kyoïdiens (musclea). . . 129 

Sus-orhitaire (trou), . . . S2 

Svtures. 4, 24 

Symphyses, 4. — du pubis. , 61 



Tabatii^re anatomique. . . 

Tarse {oa du), 67. — (articula- 
tions du) 

Temporal. Fosse, 25. — Mus- 
cle, 130. — Os 

Tejnporo-m,aa!illaire (siticala- 

Tendont 

Tendon d'Achille 

Tenseur dtt faseia tata (mus- 



Thénar 

Thorax. Muscles, 81.— Os. . 
Tkyro-hyoïdien (muscle). . . 
Thyroïde (cartilage) .... 

Tibia 

Tibio-tarsieiaie (articulation). 
Trachée 

Transverse du net (muscle). 

Transverses (apophyses) . . 

Trapèze. Muscle, 87. — Os. . 

Trapézoïde (os) 

Trapéso-méiacarpienne (arti. 
culation). ....... 

Triangulaire (ligament). . . 

Triangulaire des lèvres (mus- 
cle) 

Triceps brachial, 94. — cru- 
ral 

Tristesse (espression de la). . 

Trochanters 

Trochlée de Thumérus, 37. — , 
du fémur 

Trou oblurateur 58. — souB- 
orbilaire, 26. — sous-pubien, 
53. — Eous-orbitaire. . . . 



Xiphoïde (appendice). 
Z 



cle) 
Tête. Muscles, 1 



-Os. 



Vak, A. Rey SucusKur, 4. tue Gentil. - lïTSE 



"^ 






